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LABTX  OU  LiUllX.      {Voy.  MÉLÈZE.) 

LA  HikVËJCE,  <E\c  MI5ÉRÂLE  DE),  aûicrmale  ou  prolothermale,  chlorurée  sa- 
dique moyenne,  non  gazeuse.  Dans  le  départemenl  des  Hautes-Alpes,  dans  Tar- 
r  >riiii^>#ff oeut  de  Gap  et  à  17  kilomètres  de  la  ville  de  ce  nom,  émergent  d'un  terrain 
ihftamorphiffue  le>deux  griffons  peu  abondants  de  la  source  de  La  Saulce.  Leur 
-î  j  e-t  rlâire  et  limpide,  sans  odeur,  son  goût  e>t  salé  ;  la  température  d'un  des 
tii-t-  e>t  de  15*,!  centigrade,  celle  de  Tantre  est  de  22",8  centigrade.  M.Niepce 
*  :r  >  JVC  dans  1000  grammes  de  celte  eau  les  princi|)es  suivants  : 

Chl  •rare  de  sodium 2,155 

—  calcium 0,</74 

—  roagoéïium 0.<XS5 

Brofnure  alcalin traces. 

C<rbooate  de  cbaux 0,257 

—  uiagné^^i*; 0,008 

0\Tde  de  fer 0^10 

>i\ice 0,019 

Matière  organique traces. 

Total  des  maticaes  fixe» 3,516 

Lr-  t^-aiix  chlorurées,  bromurées  et  ferrugineuses  de  La  Saulce  sont  exclusivi-- 
î.i^nt  employées  en  boisson  par  les  habitants  du  voisinage  qui  les  font  prendre  h 
1-  ir^  enfants  lymphatiques,  scrofuleux,  anémiques  ou  cldorotiques.  Cest  dans  les 
1  /i*]eiit<   >rrofuleux,  caractérisés  principalement  par  un  engorgement  ou  une 
;)  -^r-jthMi  des  ganglions  ou  de  la  peau  (|ui  les  recouvre,  que  ces  eaux  sont  em- 
pl'.TA>>  le  plus  fréquennnent  et  le  plus  heureusement.   Elles  donnent  de  bons 
r-^ùltat^  aussi  dans  les  dyspepsies  des  sujets  affaiblis  auxquels  convient  un  trai- 
teriirnl  tonique  et  reconstituant.  Les  eaux  chlorurées  moyennes  de  La  Saulce 
>>iit  utilement  prescrites  à  rintérieur,  et,  à  faible  dose,  an  malades  qui  souf- 
frent d.puis  longtemps  d'une  diarrhée  recx)nnaissant  pour  cause  une  inflamma- 
tr'H  «:hruiii<{ue  quelquefois  accompagnée  d'ulcérations  du  gros  intestin.     A.  n. 

WCT.   EXC    2*  S    11.  ^ 


2       ,  LA   SAXE  (eaux  muiérales  de). 

LA  HAXE  (Eaux  minkhales  de),  aOiemiales,  ferrtigineuses  faibles  ou  sul- 
fureuses. Kn  Italie,  à  l*extroniité  de  1.1  vallée  (r.Voste  ouverte  au  midi  soule- 
inent,  au  pied  <lu  nioiil  Blanc  de  Tautre  côté  duquel  se  trouvent  un  peu  à  j^^iuclie 
rétablissement  et  les  sources  de  Saim-Gervais  [roî/.  Gervais  (Saixt)I,  à  oOO  mè- 
tres du  bourg  de  Courmayeur  dont  nous  indi([uerons  les  sourcils  leirugineuses 
{voy.  (iOURMAYEUh),  à  20.0  mètres  du  village  de  La  Saxe  (jui  n'a  pas  plus  de 
cintjuante  liabitants  et  ipii  est  bâti  au  bas  du  rocber  (pii  lui  a  donné  son  nom,  en 
ihce  des  aiguilles  du  Géant,  émergent  les  deux  sources  de  La  Saxe,  dans  l'inté- 
rieur même  de  l'établissement  tbermal.  La  première  de  ca's  sources  se  nomme  la 
source  Ferrugineuse,  et  la  seconde,  la  source  Sulfureuse. 

L'eau  de  la  source  Ferrugineuse,  employée  exclusivement  en  boisson,  serait 
claire  et  limpide  si  elle  ne  contenait  quebjues  flocons  ;  elle  n'a  aucune  odem*;  sa 
saveur  est  extrêmement  ferrugineuse,  styptique,  désagréable  ;  c'est  une  des  plus 
martiales  au  goût  que  Ton  puisse  rencontrer  ;  elle  est  traversée  })ar  des  bulles  de 
gaz  qui  viennent  de  temps  en  temps  s'épanouir  à  sa  surface  ;  sa  réaction  est 
légèrement  acide  ;  sa  température  est  de  1 5", 4  centigrade,  celle  de  l'air  étant  de 
J4**,8  centigrades  L'eau  de  la  source  Ferrugineuse  de  La  Saxe  n'a  point  été  ana- 
lysée et  l'on  ne  connaît  pas  sa  densité. 

La  source  Sulfureuse  est  la  plus  intéressante  des  deux  sources  de  La  Saxe.  Klle 
sort  du  granit  par  un  jet  unique  de  6  à  7  centimètres  de  diamètre,  et  est  reçue 
dans  un  canal  découvert  formé  de  troncs  de  mélèzes  qui  l'apportent  à  la  buvette. 
Cette  eau  est  très-claire  et  ne  forme  aucun  dépôt  au  moment  où  elle  sort  de  la 
pieiTe,  mais  elle  ne  tarde  pas  à  laisser  précipiter  une  sorte  de  poudre  d'un  gris 
jaunâtre,  composée  de  soufre  et  de  barégine  ;  ce  mélange  onctueux  donne  au  tou- 
cher rimpression  du  savon  mouillé.  Sa  réaction  est  franchement  acide  ;  la  tem- 
pérature de  la  galerie  étant  de  1 7°  centigrade,  celle  de  l'eau  sulfureuse,  au  grif- 
fon, est  de  iS^ji  centigrade.  Son  odeur  est  sensiblement  hépatique,  mais  moins 
que  son'  goût  ne  le  ferait  supposer.  Aucune  bulle  gazeuse  ne  s'en  échappe,  et  ce- 
pendant son  eau,  reçue  dans  un  verre,  est  traversée  par  quelques  perles  trop  fines 
pour  être  de  l'air  atmosphérique.  On  ne  connaît  pas  exactement  la  densité  ni 
l'analyse  chimitpie  de  l'eau  de  la  source  Sulfureuse  de  La  Saxe. 

La  saison  commence  à  La  Saxe  le  15  juillet  et  finit  le  1^"^  septembre.  Cette  sta- 
tion est  à  1216  mètres  au-dessus  du  niveau  de  la  mer  ;  la  température  moyenne 
des  mois  de  juillet  et  d'août  est  de  10°i5  centigrade;  aussi  les  baigneurs  et  les 
touristes  doivent-ils  y  apporter  des  vêtements  épais  et  cfiauds  pour  se  garantir  du 
froid  des  matinées  et  des  soirées. 

L'établissement  minéi'al  de  La  Saxe  est  à  110  mètres  de  la  rive  droite  de  la 
Dora  Âurea  ;  il  se  compose  d'un  bâtiment  flanqué  de  deux  pavillons.  Celui  de 
gauche  est  construit  sur  les  sources  ;  les  moyens  balnéaires  se  trouvent  dans  les 
autres  parties  de  la  maison.  Le  canal  découvert  qui  apporte  et  qui  emporte  l'eau 
sulfureuse  de  La  Saxe  permet  à  ses  principes  volatils  et  gazeux  de  se  mêler  à  l'atmo- 
sphère de  la  salle  de  la  buvette,  qui  sert  aussi  de  salle  de  respiration.  Le  pavillon 
de  droite  et  le  corps  principal  de  rétablissement  renferment  une  belle  pièce 
carrée,  à  coupole,  et  vingt  cabinets  de  bains  non  pn^cédés  de  vestiaires,  mais 
grands,  bien  éclairés  et  bien  ventilés.  Ces  cabinets  ont  vingt-quatre  baignoires 
de  bois  ;  un  d'eux  a  quatre  baignoires  ;  un  autre,  deux  séparées  par  une  cloi- 
son ;  les  dix-huit  derniers  ont  une  baignoire  simple.  Chacune  d'elles  est  ali- 
mentée par  deux  robinets  de  cuivre,  dont  l'un  verse  l'eau  sulfureuse  chauffée 
diuis  une  chaudière  hermétiquement  fermée  ;  l'autre,  Tcau  à  la  tem[)érature  de  la 


LA  SAXE    (lACX  BISiKALES  Dl).  3 

T'rL-'i^.  L''Hjl>li<âenient  de  La  Saxe  est  complètement  dépourvu  d'ajutap-^  t\v 

Liru>i  TVÉajLFCCTiQCE.  L'eau  de  la  source  Ferrugineuse  ne  sert  qu'en  l>oi>S4>n  ; 

'-^W^  ik  la  source  Sulfureuse  sert  en  Imisson,  en  liaiiis,  en  gargarL<nies,  en  uppli- 

aù*n^  tApii|iKs,  et  en  inlialations  ;!azeuses.  L'eau  de  la  source  Femi^incu>e  se 

•v>fuv:  le  matm  à  jeun,  à  la  dose  de  trois  à  huit  et  même  dix  Terres  pris  à  un  ijuart 

■!Viir>?>  dlnterralle.  La  plupart  du  temps  les  malades  en  font  usa«fe  pendant 

}rMi^  r^s.  soit  pures,  soit  mêlées  au  vin.  L*eaude  la  source  Sulfureuse  se  pres- 

■j\i  ilrimis  un  demi-verre  jusqu'à  quatre  et  même  six  verres.  Elle  est  en  îiéné- 

1!  U-H  accept»'-e  par  l'estomac,  et  il  est  assez  rare  que  l'on  soit  obli«{é  de  l'é- 

■uAt^  avec  du  lait  ou  des  infusions  aromatKpies,  émoUienles  ou  bédiiques.  Les 

4J7^  lfl^  La  Saxe  sont  le  plus  souvent  d'une  demi-lieure  à  une  lieure  de  dur«'>e. 

Li  I'>n;;ijeur  du  séjour  dans  la  salle  d'inhalation  peut  être  aussi  loii;^i«*  que  les 

.-.ijUks  le  désirent. 

L'>flude  de  l'action  physiologique  des  eaux  femigineuses  on  Iié|Kiti(|ues  de  La 

>4i-.  ne  présente  rien  de  remarquable.  La  source  martiale  est  tonique  et  recoin 

«ti:  :-)at^.  La  source  Sulfureuse  donne  de  Tappétit,  mais  elle  constipe  souvent 

t^^i  pour  nécessiter  l'emploi  des  purgatifs  ;  si  b  constipation  iroccasionne  pas 

:  ^-lidenl<  trop  prononci'^s,  il  Yie  faut  pas  s'en  inquiéter,  car  elle  dis|iarait  pre^|ue 

:-il"*sn^  seule  après  les  quatre  ou  cinq  premiers  jours.  Il  e>t  bon  de  noter  i|ue 

:-^  -a'ix  sulfureuses  de  La  Saxe  tendent  à  accroître  l'embonpoint  ;  elles  accélèrent 

-^  pulsations  artérielles,  mais  elles  n'augmentent  sensiblement  ni  les  fonctions 

•:-^  'ir^anes  urinaires,  ni  celles  de  la  peau.  Elles  occasionnent  de  la  toux  dans  les 

--iiitii»-s  chroniques  des  voies  aérieiints  et  rendent  plus  alioiidantes  les  sécivtious 

:-   lj  membrane  muqueuse  du  larynx,  de  la  tracliée  et  des  bronches;   i-es  effets 

'    «'-  pntflujseiit  ipi'au  début  de  la  cure. 

L*^  Isiins  >ulfureux  de  La  Saxe  iroiil  guère  plus  dVfTels  |»liysiolo;fii{Ut'<  que 
'    '.  .1 -,iii  ordiiiain»:   il  irst  bieîi  rare  qu'il>   produisent   la   lièviv   IIhtiimI»*  ou 
_i  .••ri'i.sér  ;  mais  ils  élèvent  presque  toujoiir>  lii  raloricitédu  té;:unieul  e\U*rne  en 
.-  T-rA-mi  moins  sensible  aux  transitions  de  la  teni|H'rature. 

î  i  -'j*>ar  a^sez  prolongé  dans  la  salle  de  la  buvette  fournit  un  iiinni  de  dié- 
'■'^'-l  >•  f'-^'pirdtoire  que  Ton  trouve  seulenienl  dans  les  statinns  niint'r:iK>  po>sé- 
•l.i  :  «îr?  saUes  d'inhalation  gazeuse.  Le>  résult.its  obtenus  à  La  Saxe  sôiit  dus  à 
I  .•:..s^w-m»nt  de  la  proportion  normale  de  Toxyi^êne  dans  l'air  d»*  la  buvette  et  a 
.  -  I  i  il  •^t  tharsé  d'un  certain  volume  d»*  ;^az  aride  sulthydrique,  d»-  ^oufI■e  en 
r>*.'  ix  d'unf  ténuité  extrême  et  de  quelques  sels  contenus  dans  r»'an  minérale. 
Lr-  f'ubdrfs  éprouvent  d'abord  dans  celle  salle  une  lounleur  de  iHv  et  souvent 
■^■r-  ■  '^plialal;:ie  intense,  une  sensation  de  clialêur  dans  la  L'uige,  un  ijoùt  à  la  fois 
-  •'  ^i  .iiner,  et  un  cbatouilleinent  laryngien  provoquant  la  U»ux.  .Vprès  quel- 
;  .—  ]  «urs,  rexjH'r.-toration  derient  plus  facile  et  les  crachat*  plus  vi>4jueu\  :  la 
"-  .1  di>parait  pPiiTessivemenl,  et  les  inouvomenls  respiratoires  siuit  \t\\i<  .iHq»les 
r'.  nj'-iQ»  |»ré«;ipité>.  Les  batteinents  du  cœur  et  les  pulsiitions  aiiérielles  dimi- 
.•.>::*  dune  mani«*re  notable. 

L  -  aij  d»-  la  source  Ferrugineuse  de  Lu  Saxe  est  utile  dans  les  anémies,  la  clilo- 
r  r*. .  \^  diarrhées  atoniques,  la  spermatorrh«'e  ;  il  rend  des  senices,  enfin, 
•tï  1*  1*^  parahsies  qui  reconnaissent  pour  rause  une  hystérie  ou  une  cliorét*.  et 
ii»'i*  !r>  t-achexies  survenant  après  des  pyre\ie^  graves  et  longues,  aprè^  d»-*  fiè- 
^:—  ifjtrnnittentes prolongées,  ou  une  lactation  excessive  a\;mt  altéré  ré<ouonue  ; 
t^rès  dr>  em|ioisonnements  virulents  ou  métalliques. 


4  LA  SAXE  (eaux  minérales  db). 

L*u(lion  curativc  de  Teau  sulfuroiisc  de  la   Saxe  s*exerce  principalement 
sur  les  maladies  des  voies  respiratoires,  sm*  les  laryngites,  les  trachéites  et  les 
bronchites  chroniques,  si  fréquentes  avec  le  climat  froid  et  variable  du  voisinage 
du  mont  Blanc.  Son  emploi  est  très-profitable  encore  contre   les   pharyngites 
et  les  angines  granuleuses.  Elle  est  vantée  aussi  contre  lasthme  dont  elle 
éloigne  les  accès,  qu'elle  parvient  même  à  empêcher  tout  à  fait.  Qu'il  nous 
soit  permis  de  faire  deux  observations  à  cet  égard  :  nous  accordons  que  dans 
Tastlune  spasmodique,  dans  la  nécrose  des  bronches  connue  sous  le  nom  d'asthme 
essentiel ,  les  eaux  hépatiques  de  La  Saxe ,  en  boisson  surtout,   agissent  sui* 
l'innervation  d'une  manière  assez  profonde  pour  que  des  accès  de  contractions 
bronchiques  soient  modifiés  heureusement,  entravés  complètement  même  ;  nous 
accordons  encore  qu'elles  améliorent  cette  maladie,  lorsqu'elle  est  sous  la  dé- 
pendance d*un  catarrhe  des  bronches  antérieur  ;  mais  nous  ne  pouvons  admettre 
qu'elles  méritent  la  réputation  (pi'on  leur  a  faite  de  s'opposer  aux  accès  de  dys- 
pnée reconnaissant  pour  cause  un  état  anatomique  du  poumon,  comme  dans 
la  rupture  et  la  dilatation  des  bronches.    L'altitude  de  La  Saxe,  l'air  pur  et 
vif  qu'y  respirent  les  emphysémateux,  expliquent  suffisamment  les  cures  mer- 
veilleuses que  l'on  a  publiées  ;\  une  époque  où  les  services  que  la  percussion  et 
l'auscultation  ont  rendus  à  la  médecine  n'étaient  p^s  ou  étaient  mal  connus.  Les 
asthmatiques  retirent  souvent,  même  pendant  leur  accès,  un  grand  bénéfice  des 
douches  en  jet  reçues  entre  les  deux  épaules  et  sur  les  parois  thoraciques  ;  ces 
résultats  favorables  font  regretter  plus  vivement  encore  qu'on  n'ait  pas  cru  de- 
voir installer,  à  La  Saxe,  les  î^jutages  nécessaires  à  l'administration  de  ce  moyen 
balnéothcrapiquc. 

On  emploie  également  l'eau  de  la  source  Sulfureuse  dans  les  dyspepsies,  les 
gastro-entéralgies,  les  douleurs  rhumatismales,  les  maladies  de  l'utérus  d'ori- 
gine herpétique,  et  dans  plusieurs  maladies  de  la  f)eau  caractérisées  par  des  vési- 
cules, des  pustules  ou  des  papules.  Gomme  toutes  les  eaux  sulfureuses,  elle 
est  utile  dans  les  empoisonnements  saturnins,  arsenicaux  et  mercuriels.  Enfin, 
peu  d'eaux  sulfureuses  sont  mieux  indicpiées  qu'elle  dans  les  affections  des  voies 
urinaires  se  traduisant  à  l'extérieur  par  l'excrétion  d'urines  avec  dépôt  de  pus, 
de  muco-pus  ou  de  mucus.  Les  malades  doivent  se  baigner,  mais  ils  doivent  sur- 
tout prendre  l'eau  en  boisson  et  à  dose  progressivement  croissante  ;  s'ils  vont 
trop  vite,  ik  déterminent  un  état  aigu  dont  le  moindre  inconvénient  est  de  for- 
cer de  suspendre  la  cure.  Pour  que  le  traitement  liydrosulfureux  de  La  Saxt; 
donne  les  meilleurs  résultats,  il  faut  (pie  l'amélioration  augmente  de  jour  en 
jour,  sans  que  réconoinie  éprouve  une  violente  secousse.  De  temps  immémorial, 
ainsi  qu'on  peut  s'en  assurer  dans  le  curieux  Traité  de  Mollo,  les  eaux  sulfu- 
reuses de  La  Saxe  ont  donné  des  résultats  favorables,  en  applications  topiijues, 
sur  les  plaies  anciennes,  les  vieux  ulcères  et  les  affections  chroniques  des 
paupières. 

L'eau  ferrugineuse  et  sulfureuse  de  La  Saxe  est  tonique,  reconstituante  et  ex- 
citante; ces  effets  indiquent  (pi'il  faut  craindre  de  la  prescrire  dans  les  circon- 
stances où  il  est  dangereux  de  donner  au  sang  trop  de  plasticité  et  à  la  circula- 
tion une  trop  grande  activité.  Ces  eaux  sont  donc  conire-indiquées  chez  les  plé- 
thoriques, chez  tous  ceux  qui  sont  doués  d'une  constitution  faisant  redouter 
des  congestions  ou  des  hémorrhagies  cérébrales  ou  pulmonaires,  chez  les  malades 
eniin  qui  portent  des  altérations  du  cœur  ou  des  gros  vaisseaux. 

Durée  de  la  cure:  de  quinze  à  vingt-cinq  jours. 


LASERPITIIM.  5 

<»ii  fiexporie  pas  les  eaiu  des  deux  sources  de  La  Saxe.  A.  RoiTREAr.  ' 


—  XouA.  Traité  da  eaux  nùméralet  de  Courmayeur.  Genève.  i7i8.  in-li. 
L»  >ufr,  pages  ^  et  115. — Bnnn.  lérologia  minérale  degli  Stati  tardi.  Torino.  1845.  in-^. 
—  ^OAu  GioTaDoi .  Délie  aeqtte  mimerali  dllalia  e  dclle  loro  appUcasioni  terapeniiche, 
l^fmn,  1«M,  10-8.  A.  K. 


noDi  appliqué  par  les  anciens  médecins  à  un  ou  |)eut-étre  à  deux 
médicameots  dont  l'un  était  [urobablenient  VAsa  fœtida.  iVoy.  ce  niot.)  L'autre 
•rtut  ceftaiiieiDeut  leur  Succus  cyrenaicus.  D'après  Geoffroy  (Tract,  de  Mater- 
mtdîc.^  U,  609  i,  la  plupart  des  auteurs  qui  Tont  précédé  ont  considéré  ces  deux 
HzbïtaDces  coiunie  identiques.  Mais  on  a  retrouvé  la  plante  que  les  Grecs  appe- 
lisent  7Û9ttv,  et  les  Romains  Laterpitium,  et  qui  produit  le  Suc  cyrénalque. 
CV^tle  Tkapsia  SUphionde  Viviani,  plante  du  groupe  des  Ombelliferes,  comme 
V.Fenda  {Sartkex)  ^sa  fœtida.  On  suppose,  dit  Pcreira(Efeiii.  Mat.  med.,  éd.  4, 
U.  p.  u,  17-li,  que  le  Succus  cyrenaicus  étant  devenu  rare  dans  le  commerce, 
't^  lodeas  lui  substituaient  une  substance  de  propriétés  analogues,  quoique  iiifé- 
nrures,  et  qu'ils  appliquaient  aux  deux  objets  le  nom  commun  de  Laser.  Pline 
'Hia.  mat.,  livr.  i9,  cb.  15,  éd.  Valp.j  dit  que  le  Laser  ou  SUphion  ne  se  trou- 
vait plus  depuis  longtemps  en  (Arénaîque,  parce  que  les  publicains  qui  afTer- 
uuient  les  pâturages  de  ce  pays  trouvaient  avantage  à  détruire  la  plante  pour  la 
iji.*urnture  de  leur  bétail.   Un  seul  pietl  put  être  recueilli  pour  être  envoyé  à 
V-roii.  On  savait  alors  quand  les  bestiaux  en  avaient  rencontré  et  brouté  les 
/Tafjr>  pousses,  parce  que  les  moutons  en  éprouvaient,  dit-on,   des  éternuments. 
Lr  »p.'ul  Laser  introduit  depuis  longtemps  à  Rome  était  récolté  en  abondance  en 
Vrx^^  en  Médie  et  en  Arménie,  mais  il  était  fort  iidérieur  à  celui  de  la  C}Téiiaîque. 
'  U  n'est  pas  du  tout  improbable,  ajoute  Fereira,  que  le  Laser  de  Perse  ait  été 
f  *sn:  A$a  fœtida.   Le  mot  Aifsa  fœtida,  dit  Murray  (.4/A;/flr.  medic.j  I,  561), 
iCrFi.t  avoir  été  introduit  par  les  moine>  de  T école  de  Saleriie.   Muis  il  semble 
tf-^-riéln?  d'origine  orientale  et  pourrait  bien  être  dérivé,  eouinie  on  l'a  soup- 
'.••îjii-r.  du  mut  L/iser.   Nicolaus  Mm[isu>  {Antidotar.,  cli.  xxvn,  p.  565,   cité 
'^^T  Ai^tou,  Mat.  med.,  Ll,  458  j,  le  dernier  à  peu  près  des  médecins  gi*ecs,  let|ue| 
i.i  ut,  d'après  Spreiiiîel  {Hi.st.  de  la  médec,  IV,  568),  vers  1227,  p;irle  de  ÏAva 
:.'-rr-.^a.   ||  y  a,   dit  Aviccnue  <lib.  H,  Ir.  2,  cap.  ô5|,  deux  sortes  d\isa  ci.   e. 
Luer  la  1. 1,  l'un  fétide  et  Tautre  odorilérdiil.  »»  Ce  dernier  serait  seul  le  Laser, 
•  :jplo)é  autrefois,  non-seulement  comme  médicament,  mais  encoi*e  comme  coii- 
•:  in^uX  :  ce  qui  ^  appliquerait  d'une  façon  moins  vrai>oniblable  à  VAsa  fœtida, 
.  J'c^y.  >ur  ce  j>oint  le  mot  Asa.j  H.  Rx. 


L.  Genre  de  |)lanles,  de  la  famille  des  OmbeliifT-res,  qui  a 
d  'jïjé  >on  nom  à  une  tribu  des  Laserpi^iées.  Ses  fleurs  sont  dis|K)sée>  en  ombelles 
•  ••n^ic^sées.  avec  involucreel  involncelles.  Leurs  sépales  sont  imls  on  très-courts. 
Lryf  di>4|ue  bypogvne  est  conique  ou  déprimé,  et  leur  fruit  oblong  est  ]»resquc 
iir  la  riiéme  largeur  dans  tous  les  sens  sur  une  coujhî  transversale,  un  peu  rétréci 
^cr^  la  commissure.  Il  y  a  quatre  ailes  à  chaque  carpelle  :  elles  sont  formées  par 
k>  c*ites  secondaires  et  se  présentent  sous  forme  de  lames  verticales,  entières  ou 
c-iidob'-es.  Les  bandelettes  sont  solitaires  sous  les  ailes.  La  columelle  se  partage 
»-ïi  deux  bavettes.  La  graine  est  comprimée  suivant  le  dos,  et  sa  face  verticale 
♦>t  plane  ou  légèrement  concave.  Les  Laserpitium  sont  des  plantes  herbacées, 
iiv3ces,  enropéeimes  et  asiatiques,  ou  originaires   de  l'Afrique  bop'^ale.  Leiurs 
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leiiillos  >oiU  peiiiiros,  ou  subteriit'es  et  décomposées,  fjcurs  fleurs  sont  blanchi 
ou  (l'un  jaune  verdîUre.  Le  nom  de  ce  genre  \ient  de  ce  qu*on  a  cru  autrefo 
que  le  Laser  provenait  (runc  de  ses  espèces;  on  a  attribué  cette  substaiK 
aux  L.  Siler  L.,  gmnmiferiim  Desf.  et  latifolium  L.  Le  L.  SUer  est  ui 
plante  française;  c'est  le  Siler  mûntan tun  (mx^tz  [Liguaticum  garganicum  Te5. 
on  le  Irouve  dans  le  Daupliiné,  la  Lozcre,  les  Pyrénées.  11  a  une  soucîhe  amère  qi 
a  élé  (Mjqdoyée  connue  vulnéraire,  cl  ses  Iruits  sont  estimés  connue  slom; 
chiques,  ennnéna«iOgues,  diuréli(pies.  M.  Fée  atttribue  la  production  du  Fau.i 
Turhiih  ou  T.  dea  juontngnes,  au  L.  glahrum  Chamz  [FI.  austr,,  t.  14(»),  c 
L.  latifolium  Jacq.  {FI.  austr. y  t.  l  iG).  Le  L.  Chironium  L.  est  le  Séselid'Èihi 
pii\  et  la  Panacée  iV Hercule  des  anciens,  au  dire  de  Paulet.  La  racine,  qui 
TcHleur  de  rencens,  était  employée  connue  excitante,  éciiauiïanle,  carminatiri 
antiliystérique.  On  la  j)rescrivait  souvent  sous  le  nom  de  (Jentiana  alha.  Olivia 
et  Brugnière  ont,  dans  leur  voyage  en  Orient,  trouvé  aux  (environs  de  Constant 
nople  une  espèce  de  ce  genre  que  Ventenat  nomme  L.  triquetrumj  et  dont 
tige  incisée  donne  un  suc  laiteux  et  visipieux  ([ui  se  coagule  en  une  goninie-i*ésiii 
très-odoi-anle. 

Le  L.  67/ /row/t/m  est  un  Opoi»a>ax  {voij.  ce  mot).  11.  Hîf. 

L.,  Crn.^  n.  ."it. —  Desf.,  Flor.  allant.,  t.  75.  —  DC,  Pro<lrom  ,  lY,  2()i.  —  I.am 
Dût.,  III.  i'î'l.  —  pAi'LtT,  iii  Joiirn  fie  mêdcc,  LII,  \±1  —  Vente :«.,  Jard.  CeU,  V,  07.  • 
Mér.  et  Del..  Dict.,  IV,  45.  —  Endl.,  Gen.,  ii.  ii\H.  —  Goib.,  Drog,  sintpl.,  (d.  4,  III,  22 
—  LixPL  ,  FI.  med.,  ô,*.  —  Fée,  (lours,  11,  201).  — i>R\y.  et  (lonn.,  Fi.  de  Fr.,  I,  079.- 
Kosetth..  Syn.  pi.  diapii.,  551.  —  Bentii.  cl  IIook.,  lien,  plant.,  I,  929.  n.  I  i'J. 

L.%».SAlCi\'E  (J.  L.j,  un  des  élèves  distingués  de  l'école  de  Vauquelin,  naqui 
I  le  22  septembre  1800,  au  Muséum  d'histoire  naturelle  de  Paris,  où  soir  pèi 

exerçait  la  profession  de  mécanicien  ;  i^'est  là  «pie  le  jeune  Lassaigne  étudia 
j  chimie  sous  les  auspices  du  célèbre  professeur  que  nous  venons  de  nommer, 

i  IR'ine  âgé  de  dix-sept  ans  il  jiubliait  avec  M.  \.  Chevalier,  son  condisciple  et  lonj 

i  temps  son  ami,  des  recherches  sur  li»  Chenepodium  olidum  et  sur  le  Chara  vu 

-  garis  ;  en   1821  et  1822  il  vit  ipichpies-uns  de  ses  travaux  couronnés  par  I 

Société  de  médecine  du  département  de  la  Seine.  Kn  1825,  l'Institut  mentionna 

lionorablement  un  mémoire  très-remanpiable  sur  la  digestion,  qu'il  avait  compoj 

en  collaboration  avec  Leuret.  Bientôt  a[>rès  il  était  nonmié  {troi'esseur  de  chimie 

i  rÉiole  de  commerce  de  Paris,  et  l'illustre  Dnlong,  professeur  de  physique  et  d 

chimie  à  l'École  vétérinaire  d'.\lfoi't,  le  plaçait  à  la  tète  de  son  laboratoire  et  h 
•  laissait  sa  chaire  l(»rsqn'il    eut   été    appelé    sur  un  théâtre  plus  digne  de  lu 

I  C'est  dans  cette  position  ([ne  Lissaigne  conq)Osa  une  loule  de  travaux  dans  lesque 

la  chimit;  organique  eut  une  large  part.  Ou  lui  doit  la  découverte  de  ditl'éi'ent^ 
snbstances,  telles  que  la  delphine,  l'acide  pyrocitrique,  les  acides  maliques  pyit 
gênés.  11  a  introduit  le  chromate  de  plond»  dans  la  tabrication  des  toiles  peinte: 

i  On  lui  doit  encore  un  certain  nombre  de  raj  ports  sur  des  (piestions  de  médecin 

!  légale.  Entin,  il  a  composé  un  abrégé  élémentaire  de  chimie  demeuré  longtemj 

dassicpie.  Lassaigne  succouïba  le  18  mars  1859  aux  progrès  d'une  maladie  qui 
depuis  près  d'une  année,   le  tenait  éloigné  de  l'enseignement;  il  était  depui 
longtemps  déjà  membre  de  l'.Vcadémie  de  médecine  et  d'un  très-grand  nombre  d 
sociétés  savantes. 
J  II  a  fait  paraître  les  ou> rages  sni>ants  : 

II  L  iirdwrdu's  p/iysiologiqites  et  cfii mi fjttcs  ,  pour  servir  à  l'Imloire  de  la  digestion  [ave 

iQ'M'i'i'.  Ouvr.  ineiit.  lion,  par  l'Acad.  des  se.)  l'aris,  1825,  in-S".— 11.  Aitrégé  élémentaire  à 
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/ih«>  r  H*idérée  comtmt  tcience  aceetstoirc.  etc.  Paris.  1829.  2  roi.  in-S*,  fig.,  col.,  i*  édit., 
i^i.UCM:  3*,  l»li;â*,  1M6,  2  toI.  iii-8.  fig.  —  111.  DidUmnaire  da  réaeiifs  chimique* 
mfiÊfn  dams  inutts  Ut  expérience».  Paru,  1809,  iiH8*,  ûg.  —  fV.  ffist.  naturelle  et 
mêiicile  des  mÊêdicaments  employés  pour  les  animaux  domestiques  avec  Df* lafond  .  Parb, 
1141,  i»-^.  f*  éd.  soas  ce  litre  :  Traité  de  mat.  méd.  et  de  pharmacie  vétérinaires.  Paris,  1853. 
m^.  —  Voir  uo  gnad  nombre  de  mémoires  daos  les  Annales  de  chimie  et  de  physique. 
iaasitJotiwmil  de  chimde  médicale,  dans  les  Annales  d hygiène,  Rapj»orts  à  V Académie  de 
%elc.  E.  Bgb. 


xïjkt  ai5ÉRALE  nEj^alhermale^ametallUe, carbonique faible.îhus^ 
le  défurtement  du  Lot-et-GaroDiie,  dans  rarrondissenieiit  de  Nérac,  à  2  kilo- 
wktci  enriron  du  TÎIlage  de  Frauicescas,  émerge  d'un  terrain  calcaire  la  sourci' 
àt  Lassore.  Son  eau  limpide,  claire  et  transparente,  n'a  ni  odeur  ni  saveur  cara<-- 
tm^tiipe»,  elle  est  sans  action  sur  les  préparations  de  tournesol  ;  sa  températurr 
^  de  f^'^.5  centigrade.  Sa  densité  n'est  pas  connue;  Dulong  a  tait  en  1825  son 
«uK^-  dûmique,  il  a  trouTé  que  iOOO  grammes  de  cette  eau  contiennent  les 
^nDiî|ie<  >niTauts  : 

Carbooate  àe  diam O.iSI 

—  mafB^ie 0.005 

>alfile  de  fnafn<^e  cnstalliaé 0. 135 

—  âoode  cri»ulliï« OXKO 

Cbiorarte  de  Mdimn 0.048 

—  magné^tain  cri^uUbé 0^11 

Salbte  de  cluax 0^ 

Siliœ 0,005 

Total  k»  «ATiiRC^  niEs 0.61Î 

f        .  Air  aUnospbrri^iii? -iS.lOI  cent.  aib«s. 

>  Acide  caiiKNiîque 4T,U0U        — 

Total  bu  gaz 95,191  cent.  cabe«. 

Vf^'i  *\^  Las>eiTi.-  e>t  oxcliiNivom^Mit  eni|)I«»y»V  en  boisson  |iar  les  liabitantsdrN 
;^w  Tôi^iiiN  qui  viéMiii»-!!!  rluTrhfF  auprès  d»*  «f  tir  source  une  jranact'»'  à  tnut.> 
S:-i>.«îl-'i;tiMn>  d;iu^|r^|Ufll»>  lappi-lit  a  diniiuui%  les  digestions  >oul  laliorieus»*'» 
ti  N  -arde-mlit^  ditlicilc*s.  Pour  arrivor  à  une  L'ii»Tisou  rapide,  ils  croient  devoir 
n--'i>r  uri»^  quantité  «'normi' d'»au  miiifTale  tous  les  matins  à  jeun.  Ils  obtiennent 
il"r>  un  »*rt»'t  laiatit,  piir^^atit*  même,  dont  la  com|K)>ilion  élément-lire  de  l'ea»! 
"Ir  Lassir-rre  ne  |H*ut  donner  la  rb'i'  et  tpf  une  indigestion  si'ule  [»eut  expliquei 
■lua*-  Hianière  >;itist'aisaute.  A.  U. 


iVoy.  Laissebo5,) 

LtHHIft.  .Né  à  Chàtillon-sur-l»in\  le  :2 1  octobre  1 772  ;  reçu  docteur  en  4805, 
!i>rmt  «l'abrml  dans  [t*<  aimées,  puis  étant  revenu  dans  sa  \ille  natale,  il  y  reni- 
l^rt  l^-  tffnctions  de  médecin  en  cbflde  l'hôpital .  Lassis  s'est  surtout  t'ait  connaître 
l-fv.J..^  ::rjride^  luttes  sur  !a  transmis^ibilité  des  maladies  épidéniiques  qui  occupa 
*î  iT-ruffil  l-s  observateurs  de  1815  à  |J<50.  Dans  s*m  ou\rage  publié  en  1819 
Hir  lr>  'ju^*>du  typhus,  il  coinbattit  éner;;iqueuient  sous  le  dmpeau  des  non- 
^tai£Krtii-tes.  fit  voir  le  danj^er  des  crovances  contraires,  insistant  narticn- 
•H»Mijriit  sur  le<elt'el>  déplorables  qui  en  n'-sultent,  teneur,  atîaissement  intellee- 
tael,  dtHaissement  des  mabdes.  H  a,  dans  ces  recherches,  déplojé  un  irai  talent 
'^'fecns'iion  et  une  érudition  s«'rieuse.  Après  la  «grande  épidémie  de  Barcelone  qui 
V'Oîia  lieu  à  de>  dél>atssi  passionnés,  il  fll  le  voyage  d'Espagne,  pour  recueillir  des 
*'Ufiif'rits  ;  mais  d»*s  celte  é|»0|ue  e\ai»érant  ses  id»*es  sur  les  effets  de  la  crainte 
'iuiibpire  la  contagion,  il  en  \int  à  rap|iorter  en  quelque  sorte  à  '--ettx»  seule 
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cause  toutes  les  maladies  pestilentielles,  qu'il  regarde  comme  des  maladies  ordi- 
naires exaspérées  par  la  terreur  qu  elles  occasionnent;  il  en  vint,  enfin,  à  nier  l'in- 
fection à  laquelle  il  les  rapportait  autrefois,  quand  il  disait  que  «  ces  maladies  (les 
typhus)  se  développent  dans  tous  les  lieux  où  s'élèvent  des  émanations  méphiti- 
ques et,  surtout,  dans  ceux  où  les  hommes  sont  en  trop  grand  nombre,  o  C'est 
alors  qu'il  eut  le  malheur  de  s*atlaquer  à  Cher\in  dont  il  contestait  les  idées  sur 
l'infection,  et  dont  il  semblait  déprécier  les  immenses  recherches.  Chervin  lui 
adressa  une  de  ces  répliques  dont  il  avait  le  secret,  le  raillant  sur  ses  tergiver- 
sations et  sa  manière  d'emprunter  ses  idées  aux  autres  observateurs  anciens  ou 
modernes.  Au  total,  les  derniers  opuscules  de  Lassis,  mis  de  côté,  son  ouvrage 
sur  le  typhus  doit  prendre  un  rang  distingué  parmi  les  pièces  qui  figurent 
dans  le  grand  procès  relatif  aux  causes  et  au  mode  de  propagation  des  maladies 
épidémiques. 

Lassis,  après  avoir  volontairement  bravé  la  terrible  épidémie  du  typhus  à 
Mayence  en  1813,  et  notre  épidémie  cholérique  de  1852,  alla  mourir  à  Marseille, 
en  1 835  ;  victime  de  son  dévouement,  en  soignant  les  habitants  de  cette  ville 
décimés  par  le  choléra. 

Voici  l'indication  de  ses  principaux  travaux  : 

I.  Dissertation  aur  les  avantages  de  la  paracentèse  pratiquée  des  le  commencement  de 
Vfiydrojnsie  abdomitiale.  Th.  de  Paris,  an  XI.  n*  521  (attribuée  à  Chaussier).  —  II.  Re- 
cherches sur  les  véritables  causes  des  maladies  appelées. typhus  ou  de  la  non-contagion  des 
ma.adies  typhoïdes.  Paris,  1819,  in-îi».  —  lll.  Causes  des  maladies  épidémiques,  moyen  de 
les  prévenir t  d'y  remédier;  avec  quelques  réflexions  sur  la  maladie  d Espagne .V^rh,  1822, 
in-8'  (c'est  1  ou\Tage  précèdent  avec  un  autre  titre  et  une  introduction).  —  lY.  Etat  de  la 
science  relativement  aux  maladies  épidémiques,  ou  nouvelles  recherches,  etc.  Paris,  1831, 
in-8'.  —  V.  Description  d'un  nouveau  bandage  jjropre  à  maintenir  réduite  la  luxation  de 
V extrémité  scapulaire  de  la  clavicule.  In  Bullet.  des  se.  méd.,  t.  Vil,  p.  242.  —  VI.  Ap- 
pareil  pour  les  fractures  avec  contusion,  in  Archiv.  gén.  de  méd.,  t.  XXIV,  p.  146;  1830. 

E.  Bgd. 

LASSONE  (Joseph-Mabie-François  de)  .  Naquit  à  Carpentras  le  5  juillet  1717. 
Son  père,  qui  remplissait  les  fonctions  de  médecin  ordinaire  du  roi,  le  plaça  sous 
le  célèbre  chirurgien  Morand  à  l'hôpital  de  la  Charité,  où  il  fit  de  solides  études, 
si  bien  qu'à  l'âge  de  21  ans  il  partagea  avec  le  célèbre  et  étemel  lauréat,  Lecat, 
de  Rouen,  le  pri)^  projiosé  par  l'Académie  de  chirurgie  sur  le  cancer  des  mamelles. 
Après  avoir,  pour  des  raisons  de  famille,  refusé  d'occuper  à  Padoue  une  chaire  de 
médecine,  il  se  fit  agréger  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et,  malgré  sa  jeu- 
nesse, il  n'avait  alors  que  vingt-cinq  ans,  il  fut  admis  à  l'Académie  des  sciences  ; 
d'autres  honneurs  l'attendaient  encore  :  en  1751,  il  devenait  médecin  de  la  reine» 
puis  de  Marie  Antoinette  et  de  Louis  XYI.  C'est  alors  que  voulant  alléger  le 
poids  des  attributions  dont  le  premier  médecin  du  roi  était  alors  investi, 
telles  que  l'examen  des  remèdes  secrets,  la  surveillance  des  e;nix  min<>ra]es,  la 
police  sanitaire,  l'étude  des  épidémies,  etc.,  sentant  bien  que  tant  de  questions  et 
de  si  impoitantes  ne  pouvaient  être  examinées  et  jugées  par  un  seul  homme,  il 
provoqua  la  formation  d'une  société  qui  devait  s'en  occuper  avec  l'ensemble  et  la 
maturité  convenables.  Telle  fut  l'origine  de  cette  Société  royale  de  médecine  qui 
|oua  dans  la  science  un  si  beau  rôle  à  la  fin  du  siècle  dernier,  donna  tant  de 
lahiature  à  la  vieille  et  jalouse  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et  attira  tant 
d'injures  au  pauvre  Lassone.  Cet  honorable  et  savant  médecin  mourut  le  8  dé- 
cembre 1788. 

Il  a  publié  un  très-grand  nombre  de  mémoires  parmi  ceux  de  l'Académie  des 
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sôeoces,  de  rAcadémie  de  dûrargie  et  de  la  Société  royak  de  médeciiie.  Nous 
Be  àUms  que  ceux  qui  sont  relatifs  à  la  médecine,  et  nous  laissons  de  côté  tous  ses 
tniTaux  qui  ont  h  dbimie  seuk  pour  objet. 

L  betcriftiom  amatomûqme  d'un  teau  mongtrueux  [avec  Xorand; .  Tn  Mém.  de  fAcad.  des 
Ëtiemte».  1745.  —  II.  OÊmêrw,  omatomûqueM  powr  thistoire  d'un  fœtui.  Ibid..  1749.  —  111 
Abht  mém.  mr  rûrfommtûm  des  ob.  Ihid.,  175M753.  —  IV.  Obtenf.  pk^tiquet  sur  Us 
WÊÊB  ffcf  I  Mil  ■  de  rid^f.  Ibid.,  1755. —  V.  Mém.  sur  la  question  proposée  par  CAcad. 
rofoie  de  ddmrgiesur  le  cancer  des  mamelles  (mém.  cour.*.  In  Prix  de  VAcad.  de  chir., 
l  L  IZyi.  —  TI.  Histoire  anatomique  de  la  rate  ;i"inéin.).  In  Mém.  de  t Académie  des  se., 
1754  —  TIL  heekerdœs  sur  la  structure  des  artères.  Ibid.,  1756.  —  TIII.  Rapp.  sur  les 
mtcmlsHmm  fmies  dam  la  familU  ro^U  au  château  de  Marly.  Ibid.,  1771 .  —  II.  Hi^ 
Imr  ée  diwers  accidents  grawes  occasionnés  par  les  miasmes  d animaux  en  putréfaction  et 
et  la  mamelle  wtéthode  de  traitement  qui  a  été  emploifée  avec  succès  dans  cette  circon- 
dsmtr,  Id  Mém.  de  la  Soc.  de  méd.;  1776-77.— I.  Méthode  éprouvée  pour  le  traitement  de 
if  Twqe.  Paris,  17T6,  in-S*.  —  11.  Tiotice  dune  suite  dexpériences  nouvelles  qui  font  coth- 
wsMre  la  mature  et  les  propriétés  de  plusieurs  espèces  daùrs  ou  émanations  aériformes, 
tstrmts.  «te.  Id  Mém.  de  VAcad.  des  sciences,  1778.  —  XII.  Mém.  sur  quelques  moyens 
asm  effkmces  que  prompts  et  faciies  de  remédier  à  des  accidents  graves  qui  surviennent 
sssez  frfqmemment  dans  les  petites  véroles  et  les  rougeoles  de  mauvais  caractère.  In  Mém. 
it  im  Soc.  de  WÊéd.,  1779.  —  llll.  Observât,  sur  quelques  propriétés  médicales  du  camphre, 
hid.,  1783-85.  —  UT.  Mém.  sur  les  altérations  que  F  air  éprouve  par  les  différentes  suth- 
demccM  que  ton  emploie  en  fumigation  dans  les  hôpitaux  et  dans  les  chambres  de  malades 
ntc  Contme..  In  Mém.  de  la  Soc.  de  médecine,  \196.  E.   B«d. 

LâSMTS   (FiEBBE).   Laborieux  chirurgien   de   la  un  du  dernier  siècle,   né 

•"0  1741,   mort   le  7   mars  i807;   fait  plutôt  pour  les   études  du    cabinet 

*<  pour  le   professorat  que  pour  la   pratique  ;  dissertant  plus   souTcnt   sur 

lr>  fiiîs  recueillis  par  d*autres,  et  n'étalilissant   guère  de    principes  d'après 

*^  fcopres  observations.  11  n'a  eu  ni  le  génie  iecond  et  original  de  Desaiilt, 

rri  IVip^rience  de  Sabatier,  mais   il  posséda  plus  que  ces  derniers  ia  science 

-t  IVrudition;  aimait  les   arts  et   apportait   dans  renseignement   une   grande 

m'*^pft\'j   et  beaucoup  de  clarté.   Au^si,  ses  succès  furent-ils  rapides,  et  suc- 

•  -i-nr-rnent,  il  devint:    démonstrateur  à  IWcadcmie  de  chinirgie,  chirur;:ien 

i:  M^Tjidames  filles  de  Louis  XV  «17  70),  lieutenant  du  premier  chirurgien  du 

^•!   1779».  inspecteur  des  «'-coles  de  chirurgie,  premier  chinirgien  de  madame 

WUsire.  professeur  d'histoire  de  la  mwle<-iiie  aux  écoles  de  santé,  membre  de 

lln-titut.  professeur  de  pathologie  externe,  enfin,  chirurgien  consultant  de  Na- 

p'I'^Kj.  i}n  a  de  lui  les  ouvrages  suivants: 

I  Soutrlles  méUujdes  de  traiter  le*  fracturex  par  Pott,  arec  une  dcMcription  dest  attelles 
^.  Sharp  pnur  le  traitement  dcM  fracture*  de  la  jambe;  Irad.  de  l'anglais.  Paris.  17/1, 
♦'--!--  —  II-  Dissertation  sur  la  lymphe.  Paris.  1774.  în-8*.  —  III.  Dins.  sur  les  maladies 
f*^eriemnes  par  Tumer;  Irad.  de  lanfrlais.  Paris,  1777.  in-l2.  —  IV.  Essai  ou  discours 
^^ttoripic  et  critique  sur  les  découteitex  faite*  en  anatomie  jmr  les  ancien*  et  le*  //i'*- 
*'rfytn.  Pari<.  1783.  in-8».  —  Y.  Mamtel  pratique  de*  amputation*  de*  membre*.  |iar 
iiis?<«:  trad.  de  l'anglais.  Paris.  1784.  in-l^.  —  VF.  Mémoire  sur  le  prolongement  de  la 
^'ntfue  hf/rs  de  la  bouche.  In  Me  m.  de  l'Institut  royal  de  France,  an  VI.  t.  I.  p.  1.  — 
'Il  Traite  élémentaire  de  tnedecinc  opératoire.  Paris.  1795,  in-8*.  — VIII.  Traité  de  jfa- 
tih,4>^ig  chirurgicale.  Paris,  1805-1806,  in-8*.  — IX.  Ijc  charlatan,  dit  le  docteur  Sacroton, 
•  «>^iie  forade  en  un  acte  et  en  prose.  La  Haye,  1780.  in  8*.  .\.  C. 


(Latonûi  GoMM.).  Genre  de  plantes,  de  la  famille  des  Palmiers, 
s  ^uill^â  en  éventail,  à  étamines  plus  nombreuses  que  les  divisions  du  périanllie 
«ou  en  compte  de  quinze  à  trente  et  quelquefois  plus),  et  à  ovaire  trilocuiaire,  de- 
Yctiant  une  drupe  à  trois  noyaux  monospermes.  Les  fleurs  sont  dioîques  et  di<po- 
sors  eu  espèces  de  cliatons.  Les  Lalania  sont  originaires  de  l'Inde.  On  les  cultive 
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dans  la  plupart  dos  pays  tropicaux.  Le  L.  borbonica  sert,  aux  iles  Mascareignes, 
à  un  fïraiid  nombre  d'usages  domestiques.  Son  fruit  a  une  chair  rougeatre  à  Tex- 
térieur,  astringente.  Les  graines  ont  un  albumen  fort  amer,  purgatif;  il  sert  à 
préparer  des  énmlsions,  administrées  contre  les  aifections  scorbutiques.  On  en 
obtient  par  incisions  une  sévc  qui  jouit  des  mêmes  propriétés  thérapeutiques. 
Aigrie,  elle  s'emploie  comme  vinaigre.  Le  L.  rubra  a  des  fruits  succulents. 
C'est  cette  plante,  originaire  de  l'ile  Maurice,  que  Gîertner  a  nommée  Cleophora 
lontaroides.  M.  deMartius  a  adopté  le  nom  spécifique  de  Linné,  c'est-à-dire  celui  de 
Latania  Commersonii,  Quant  au  L.  borbonica  de  Lamarck,  il  en  a  fait  une  espèce 
du  genre  Livistona  sous  le  nom  de  L.  chinensis,  et  il  considère  comme  probable 
l'identité  de  cette  espèce  avec  le  Rhoon-lin  du  PentsaOy  dont  les  fruits  sont  amers 
et  stomachiques  avant  leur  maturité  complète.  H.  B?i. 

C0MMER8.,  ex  Juss.,  Gen.,  39.  —  L.,  Syst.f  éd.  XIII,  1035.  —  Gjîktxer,  Fritct.,  II,  185, 
120.  —  Maitics,  Palm.,  223,  t.  148,  Vig.  4  ;  t.  154,  t.  161,  fig.  2,  t.  W;  240,  t.  146.  — Méb. 
et  Del.,  Dic/.,  IV,  46.  —  Btol.,  Gen.,  n.  1747. 

Uk  TBRBASSE  (Eau  MINÉRALE  he)  ,  protothermule y  chlorurée  sodique  moyenne, 
carbonique  et  sulfureuse  faible.  Dans  le  département  de  l'Isère,  dans  l'arrondis- 
sement de  Grenoble,  à  16  kilomètres  de  la  ville  de  ce  nom,  sur  la  route  de 
Chand>éry,  émerge  la  source  de  La  Terrasse  qui  sort  du  calcaire  jurassique  avec 
une  certaine  abondance,  puisque  son  débit,  en  vingt-quatre  heures,  est  de 
4,500  litres.  Son  eau  est  Umpide  et  transparente  ;  elle  a  une  odeur  légèrement 
sulfureuse  et  un  goût  manifestement  salé.  Sa  température  est  de  19", 5  centi- 
grade. M.  Niepce,  qui  en  a  fait  l'analyse,  a  trouvé  dans  1 ,000  grammes  d'eau  les 
substances  suivantes  : 

Chlorure  de  sotUuin 1,203 

—  calcium 0,007 

Carbonate  de  chaux 0,148 

—  magiiÛ!>ie 0,025 

—  fer 0,008 

Sulfate  de  chaux 0,059 

—  sonde 0,029 

—  magnésie 0,083 

—  alumine '  .   .  0,005 

Phoâpliate  de  chaux 0,012 

Iode,  silice,  glairine traces. 

Total  DES  MATiRnRs  rixes 1,581 

I  Acide  carbonique 0,08300  litre. 
Azote 0,01127    — 
Acide  sulfliydrique .*  .   .       0,01703    — 

Total  des  gaz 0,11130  litre. 

Les  eaux  de  La  Terrasse  s'administrent  en  boisson  seulement.  Les  habitants  de 
la  contiée  les  prennent  avec  utilité  lors(|u'ils  ont  un  tein|>érament  lymphatique, 
scrofuleux  ou  des  manifestations  herpétiques.  Dans  ce  dernier  cas,  ils  associent 
les  lotions  sur  les  parties  malades  à  l'usage  interne  de  l'eau.  Ce  sont  les  dartres 
humides,  et  particulièrement  Teczéma,  qui  se  trouvent  le  mieux  d'une  cure  à  La 
Terrasse.  Ces  eaux,  en  boisson  et  en  applications  locales,  donnent  surtout  de 
bons  résultats  dans  les  engorgements  ganglionnaires  et  les  ulcérations  de  iiaturr 
strumeuse.  Leur  action  tonique  et  reconstituante  est  souvent  mise  à  profit  dans 
les  atfections  où  l'anémie  et  la  chlorose  sont  les  symptômes  prédominants. 

A.  RorrREAu. 


LATEX.  Il 

LA  TBBTB  <Statio5  mabub),  à  50  kilomètres  de  Bordeaux,  dans  le  liassin 
^IrcaKlioa.  C'est  cette  dernière  localité  qui  attire  aujourd'hui  les  baigneurs. 
\Vmf,  Akjicsos.) 


Liquide  spécial  qui  s'obsenre  dans  un  granil 
de  T^gétainx,  et  qui  s'appelle  encore  Suc  propre  ou,  plus  rarement. 
Sut  rîÊai,  Les  vaisseaux  Utûâfères  sont  souTent,  dans  les  végétaux  |ihanérogames« 
les  Ptierrmrs  qui  contiennent  ce  suc,  et  c'est  de  là  qu'ib  ont  tiré  leur  nom.  Mais 
le  Uirx  peut  aussi  se  trouver  dans  d'autres  cavités,  telles  que  celles  qui  font 
prtie  du  tissu  cdlulaire,  et  c'est  là  seulement,  ou  daus  le  tissu  prosenchyma- 
lozx.  qu'il  peut  se  rencontrer  dans  les  plantes  dépourvues  de  tissu  vasculaire. 

L)r«qu'on  produit  une  solution  de  continuité  sur  divers  organes  d'un  grand 
•M&bre  de  plantes,  on  voit  sortir  des  blessures  ce  latex  qui  a  souvent  l'apparence 
kbochàtre  et  opaque  du  lait  animal,  et  qui,  pour  cette  raison,  dans  certaines  espè- 
ce, a  reçu  le  nom  de  Lait  végétal,  (  Yoy.  ce  mot.)  Plus  rarement  le  laiex  est  presque 
ncrJore.  comme  dans  plusieurs  Fumariées,  Asclépiadées,  ou  légèremeut  ver- 
ditre,  comme  dans  quelques  Apocyiiées  du  genre  Vinca^  ou  jaune  orangé,  comme 
hcti  les  Artichauts,  les  Clusiacées,  les  Chi'lidoines,  les  Bocccnia^  etc.,  ou  enfin 
na^^  comme  dans  la  Sanguinaire  du  Canada  qui  a  tiré  sou  nom  de  cette  parti- 
colanlf-.  Mais  la  couleur  blanche  opaque  est  de  beaucoup  la  plus  ordinaire  dans 
k?  plantes  de  notre  pays,  telles  que  les  Pavots,  les  Eupliorbes,  les  Figuiers,  les 
Lot  «.es.  etc. 

Le  latex  n'est  pas  un  liquide  homogène  ;  mais,  de  même  que  le  sang,  il  est 
ivniir  d^  divers  matériaux  liquides  et  solides.  Un  y  distingue  généralement  un 
î>jiiMlr:  jHjueux  transparent  et,  en  suspension,  de  petits  globules  solides,  desquel> 
'ifp^fiJ  la  coloration  de  ren>emblc.  Ce>  corpuscules  sont  de  nature  très^iverse  et 
-  'Il  r»^uJt»^,  pour  les  divers  latex^  des  pi-opi-ii-tés  dilTérentes  dont  on  lire  sou- 
"-?•*.  ['.irîi  dans  l'économie  domestique,  les  arts,  riiidustrie,  la  médecine,  etc 

fVr.ia«»iip  de  latex  S4)nt  riches  en  caoutchoiic,  et  il  n'est  pas  étonnant  qu'on 

.'-  r-i-ur-ille  et  qu'on  les  dessèche  pour  la  préparation  de  cette  substance.  Plusieurs 

L^:^^>rt<iicée>  américaines  fournissent  |)ar  incision  le  caoutchouc  qui  vient  de 

Arti^rvpie  «'-«luatonale.  notamment  de  la  Guyane  et  du  Brésil  septentrional.  Ce 

>y:*.  «IrfS  Uerea  ou  Siphonia.  {Voy.  ces  mots).  Le  caoutchouc  est  encore  ibumi 

uni»->  jenres  du  ^zroupe  des  Art()car|»ées,  VL'rceola  elastica,  les  CasliUodj  etc. 

»cln  *ïr  riiule  |ro»ient  -urtout  des  Figuiers,  tels  que  les  Ficm  elasticay  rtli- 

f/.*a.  *zW.  ijn  a  recueilli  dans  ces  dernitTes  anii(*es  une  certaine  quantité  de  lu 

Z:-n;f  substance,  dans  l'AIViquc  tropicale  occidentale,  où  les  (liantes  qui  la  foiir- 

':>-^»t  s/mt  des  lianes  apprtenant  aux  familles  des  Apocynées  ou  des  Asclé|»ia- 

♦^  im  a  toujours  reman|ué  comme  un  fait  très-sin^'ulier  que  cti-taines  |»laiile> 

'\r  rt^  damiers  i;roupes,  ou  de  la  famille  des  ArtiK-arpiVs  elle-n:éine,  ne  doniien! 

f  1  iiii  latex  bienfaisant,   lim[>ide,  doux,  léL'èrement   sucré,   comme  le  lait  d«* 

^.p>  be>tLiux.  Tel  sont  le  Hya-hya  des  Galibis;  qui  est  le  Tuhernœtnontana  utili». 

'<  \r  Palo  (le  Vctca  de  l'Amérique  éi|uino\iale,  ou  Galactodendron  utile,  plu> 

«-.yiïHj  -i^toy  k  nom  vuliraire  dWrhre  à  la  vache.  C'est  cependant  au  même  grou^**- 

iii*'irv-l  qu  appartiennent  le  fameux  poison  de  Java,  Vlpa^-Antiary  suc  de  VAn- 

*»arU  toricaria  'toy.  ce  mol),  et  les  sucs,  bien  moins  acres,  il  est  vrai,  mai> 

p^r»»!-  •niployés  comme  irritants,  de  certains  Figuiers  et  des   Arbres-à-pain  ou 

Arfr.^arpu$.  La  Giitta-percha,  dont  les  applications  à  l'industrie  el  a  la  mi^ecin»- 

î»>ctt  aujouni'bui  nombreuses,  est  encore  un  laiex  qui  s'extrait  en  Malaisie  d»» 
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VIsonandra  Gutta,  arbre  de  la  famille  des  Sapotacées,  et  qui  découle  aussi,  par 
incisions,  des  tiges  d*un  assez  grand  nombre  d'autres  arbres  de  la  même  famille, 
originaires  de  l'Inde  ou  de  TAmërique  tropicale.  Dans  ces  plantes,  la  coloration 
du  lalex  est  blanche,  ou  légèrement  jaune  ;  tandis  que  la  matière  colorante  jau- 
nâtre devient  abondante  dans  les  Clusiacées  ou  Guttifères,  notanunent  dans  celles 
(|ui  fournissent  les  Gommes-guttes  du  commerce,  les  Garcinia,  Hebrademlron, 
Stalagmitis  (Xonthochymus),  Quant  aux  latex  qui  sont  doués  de  vertus  méde- 
cinales  énergiques  ou  qui  constituent  des  poisons  dangereux,  ils  doivent  ordinai- 
rement ces  propriétés  à  des  alcaloïdes  particuliers  ;  tel  est  celui  des  Strycbnées, 
des  Papavéracées,  notamment  du  Pavot  somnifère,  puisque  l'on  sait  que  Topium 
n  est  que  le  latex  concrète  et  d'abord  lactiforme,  qui  s'écoule  de  celte  plante,  lors- 
qu'on soumet  à  des  incisions  les  capsules  avant  leur  maturité. 

Dans  les  plantes  qui  n'ont  pas  de  vaisseaux,  le  latex  ne  peut,  bien  entendu,  être 
renfermé  dans  des  vaisseaux  particuliers^,  mais  il  se  trouve  dans  l'intérieur  des 
fibres,  des  cellules  ou  dans  les  intervalles  qui  les  séparent.  Là  seulement  peut  être 
le  siège  du  suc  laiteux  dans  les  Champignons  qui  en  renferment. 

On  a  beaucoup  discuté  sur  le  rôle  physiologique  du  latex.  G.  H.  Schultz  lui  a 
donné,  il  y  a  plus  de  trente  ans,  le  nom  de  Suc  vital  (Lebenssafï)  y  ce  qui  suppose 
que  ce  liquide  a  une  grande  importance  dans  la  nutrition  de  la  plante.  L'opinion 
de  A .  P.  De  Candolle  et  d'un  grand  nombre  de  physiologistes  de  son  temps  est 
encore  une  exagération  de  cx^tte  première  manière  de  voir,  puisque  le  latex  a  été 
un  grand  nombre  de  fois  confondu  avec  la  sève  élaborée  ou  desc-endante.  Dans  une 
seconde  période,  le  rôle  attribué  au  latex  est  totalement  différent.  Comme,  d'une 
pari,  il  ne  se  rencontre  que  dans  un  nombre  limité  de  végétaux,  et  comme, 
d'autre  part,  il  est  souvent  renfermé  dans  des  réservoirs  spéciaux,  on  admit  que, 
loin  d'être  une  substance  utile  à  la  nutrition  des  plantes,  il  n*en  est  qu'un 
liquide  sécrété,  résidu  de  la  nutrition,  ne  pouvant  par  cons'jquent  y  concourir;  et 
on  a  été  même  jusqu'à  le  considérer  comme  pouvant  être  dangereux  pour  la  santé 
du  végétal,  s'il  se  mêlait  aux  autres  liquides  de  la  circulation,  notamment  à  la 
sève  dont  l'ensemble  de  la  plante  est  gorgée.  Les  propriétés  très-actives,  et  sou- 
vent acres,  dangereuses,  du  suc  laiteux  des  végétaux  ont  sans  doute  fait  beaucoup 
pour  inspirer  aux  physiologistes  cette  opinion  :  qu'il  était  nécessaire  que  le  lateXy 
une  fois  séparé  des  liquides  de  la  plante,  fût  renfermé  dans  des  cavités  dont  il  ne 
pouvait sansinconvénient  franchir  les  Umites.  Aujourd'hui,  gràcesurtout  aux  beaux 
et  nombreux  travaux  de  M.  A.  Trécul,  travaux  insérés  depuis  cinq  ans  dans  les 
Comptes  rendus  de  V Académie  des  sciences,  la  question  du  rôle  physiologiiiue  du 
latex  entre  dans  une  troisième  phase,  ou  plutôt  elle  revient  à  la  première  période, 
et  le  latex  est  de  nouveau  considéré  comme  un  fluide  nourricier  analogue  au  sang. 
Grâce  à  des  communications  plus  ou  moins  fréquentes,  des  réservoirs  du  latex 
avec  les  vaisseaux  dits  lymphatiques  et  les  autres  éléments  histologiques  des  plantes, 
ou  grâce  seulement  à  la  faculté  qu'a  le  latex  de  traverser  les  parois  de  ces  difle- 
rents  réservoirs,  ce  liquide  pourrait,  pense  M.  Trécul,  aller  s'oxygéner  dans  leur 
cavité,  comme  le  sang  veineux  va  s'oxygéner,  chez  les  animaux,  dans  certains 
organes  desquels  il  sort  à  l'état  de  sang  artériel.  H.  Bn. 

LATHR.CA.   Voy.    ClANDESTI^'e.. 
LJLTHYBIS.  Voy,  ËPURGE,  EuPHORBE. 
LATHYBIJS.  Voy.  GesSE. 
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On  appelk  latitiide  d'uD  lieu  l'arc  de  méridien  compris  entre  ce 
ien  et  Féqnateor.  Les  latitudes  se  comptent  de  zéro  degrés  0*,  à  quaire-vingt- 
Ht  degrés^  90*,  à  partir  de  l'équaieur;  on  les  dit  haréale»  ou  australes^  suivant 
f»  le  lîea  considéré  est  dans  lliéniisplière  boréal  et  dans  rbémisphère  austral. 

La  btitode  est  en  réalité  la  mesure  de  l'angle  que  la  verticale  du  lieu  fait  avec 
r«i{nateur  ;  eDe  est  donc  égaie  à  la  hauieur  du  pôle  au-dessus  de  l'horizon  du 
iini.  I\>ar  on  Ken  quelconque  à  la  surface  de  la  terre,  l'angle  compris  entre  la 
Tolkale  et  l'équateur  est  égal  à  l'inclinaison  de  Taxe  de  la  terre  sur  l'horizon. 

L  mlhieDoe  de  la  latitude  sur  les  divers  éléments  des  climats  a  été  ou  sera  étu- 
diée aux  articles  ÂTSOSRRàtB,  Clivâts,  Isotheries.  G. 


(Ëjern).  Plusieurs  médecius  ont  porté  ce  nom,  et  leur  histoire  a  été 
âa^nlièreaient  mêlée  par  les  biographes.  Un  examen  attentif  des  litres  de  clia- 
caD  d'eux,  les  ohsenrations  consignées  sur  eux-mêmes  dans  les  préfaces  de  leurs 
«nra^.  m'ont  permis  de  rétablir  les  choses  à  leur  place  et  de  restituer  à 
dncun  d'eux  la  part  qui  lui  revioit.  Nous  les  purtagerons  en  deux  branches, 
I&  Latoor  de  Toulouse  et  les  Latour  d'Orléans. 
A  Toulouse  nous  trouvons  deux  médecins  de  ce  nom . 


(PiERiE)y  grand-père  paternel  de  M.  Amédée  Latour,  auquel  je  dois  les 
reuâeignements  qui  suivent  :  P.  Latour,  quoique  médecin,  professait  la  chirurgie,- 
suirant  Tusage  du  temps  et  avec  un  grand  succès,  à  Toulouse,  au  milieu  du  siècle 
âemiér.  La  notoriété  dont  il  jouissait  lui  valut  d'être  appelé  comme  médecin 
npert  dans  la  déplorable  ailaire  Calas.  C'est  lui  qui,  le  premier,  examina  le  corps 
da  jeune  Calas,  immédiatement  après  la  mort,  et  reconnut  l'absence  complète 
de  lé>ions  autres  que  celles  de  la  stran<!ulatiun,  fait  de  la  plus  haute  importance, 
•i«rit  Voltaire  s'est  Tictorieusement  seni  pour  démontrer  riniioceiice  du  malheu- 
rrdx  vieillard.  Pierre  Latour  n'a  rien  publié. 


mr  i?i.  Après  avoir  servi  dans  les  armées  de  la  république,  il  se  ûxa  à 
!••  Jouse  vers  le  commencement  du  siècle  et  s'acquit  une  grande  réputation.  On 
1:^  doit  d'avoir  propagé  la  vaccine  avec  beaucoup  d*ardeur.  11  a  publié  les  opus- 
-.vil^  suivants  : 

I  î apport  au  cit.  Brun,  préfet  du  déjtartemrrU  de  l'Ariége,  sur  un  grand  nombre  dr 
t^'.nnaiûm*  jiratiquéet  dan*  V arrondUseinent  de  Saint-^Mirons,  etc.  Toulouse,  1804,  in -8*. 
—  il.  \<4ice  historique  sur  quelques  maladies  dont  la  guérison  a  été  oj>érée  par  les  fumiga- 
u-j.  tulfureuses.  Toulouse,  1818,  iii-8*.  —  III.  Réfutation  de  quelques  préjugés  qui  se 
fr>  t  répandus  contre  la  vaccine,  etc.  Toulouse,  18i2,  in-8*;  "i*  édit.,  iLid.,  i8"25,  in-8'. 

Viennent  maintenant  les  Latour  d'Orléans. 


l'DoMi.^iQCE),  naquit  à  Ancizan  (Hautes-Pyrénées),  en  1749,  il  était 
d-^jà  pourvu  du  titre  de  docteur  quand  il  vint  à  Paris  où  il  se  lia  avec  ses  illustres 
u>rTj patriotes,  Bordcu,  Roussel,  etc.  Disciple  du  célèbre  Ant.  Petit,  c'est  par  ie.> 
•»fiw.il>  de  celui-ci  qu'd  alla  pratiquer  la  médecine  d'abord  à  Neuville  près  d'Oi*- 
l^an>.  puis  dans  cette  dernière  ville,  et,  sur  ce  théâtre  plus  digne  de  lui,  il  se  fit 
bierit>t  une  grande  réputation.  Pendant  le  règne  de  la  Terreur,  son  humanité  qui 
if.  savait  pas  distinguer  les  pailis  lui  suscita  quelques  persécutions,  qui  l'obligé- 
rrïit  à  se  réfugier  à  Paris  où  il  demeura  quelque  temps.  Après  le  9  thermidor  il 
rc^»uma  à  Orléans,  et  là  il  fut  bientôt  nommé  médecin  en  chef  de  l'Hôtel-Dieu, 
pi^iùon  qu'il  dut  quitter  pour  céder  aux  instances  de  Louis  Bonaparte,  roi  de 
ll'jlLinde,  qui  l'emmena  avec  lui  dans  ses  États  ;  après  une  absence  de  huit  ans. 
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Latour  reparut  à  Orléans  où  il  termina  sa  vie  en  1820,  encore  accablé  delà  perte 
cruelle  qu'il  avait  faite  de  sou  fils  quelques  années  auparavant,  comme  nous  allons 
le  dire  en  parlant  de  celui-ci. 

Latour  fut  un  médecin  instruit  et  très-laborieux  ;  des  divers  ouvrages  qu'il  a 
composés,  il  en  est  un  qui  sauve  son  nom  de  Toubli,  c'est  son  Traité  des  hémor- 
rhagies,  non  pas  tant  assurément  pour  la  valeur  des  idées  que  renferme  ce  livre, 
que  pour  la  multitude  d'observations  qu'il  a  rassemblées  et  qui  forment  un  recueil 
précieux,  encore  journellement  consulté. 

Voici  la  liste  de  ses  principales  publications,  soigneusement  distinguées  de 
colles  de  son  fils  et  de  son  homonyme  de  Toulouse,  avec  lesquels  il  a  été  si  singu- 
lièrement confondu  par  Dezeimeris,  Quérard,  etc. 

1.  Sur  im  tétanos.  In  Joiirn,  gén.  de  méd.,  t.  XLVIII,  p.  213;  1777. —  II.  Sur  utir  ca- 
talepsie, Ibid.,  t.  LU,  p.  549,  1779.  —  III.  Mém.  sur  la  paralysie  des  extrémités  in- 
férieures qu'on  supfwsait  dépendante  de  la  courbure  de  Vépine  du  dos,  avec  des  observations 
qui  prouvent  que  cette  maladie  avec  ou  sans  vice  vertébral  dérive  de  la  lésion  de  la  moelle 
épinitre,  etc.  In  Mém.  de  la  Soc.  méd.  d'émulat.,  t.  VI,  p.  6*2  ;  1806. —  lY.  Histoire  philoso- 
phique et  médicale  des  causes  essentielles  imtnédiates  ou  procfiaines  des  tiémorriuigies. 
Orléan.s,  1815,  2  vol.  in-8*;  réiinpr.  en  1828,  ibid.,  2  vol.  in-S».  —  V.  Quelques  articles  dans 
les  journaux  scicntiGques  d'Orléans.  Sur  V influence  de  V imagination  dans  les  maladies; 
sur  V influence  du  corps  dans  les  opérations  de  l'âme,  etc. 

'  Latour  (Jean-François-Louis-Dominique),  fils  du  précédent,  né  à  Neuville,  près 
d'Orléans,  le  25  décembre  1783.  Ses  humanités  terminées  d'une  manière  laril- 
lante  à  Orléans,  son  père  l'envoya  à  Paris  où  il  suivit  les  leçons  des  hommes 
éminents  alors  chargés  de  l'enseignement,  et  notamment  celles  d'Ant.  Dubois 
à  qui  il  s'attacha  d'une  manière  particulière.  Sa  dissertation  inaugurale  soutenue 
le  23  germinal  an  XI  (1803),  intitulée  :  Essai  sur  le  rhumatisme^  est  une  mono- 
graphie de  280  pages  in-8®,  qui  atteste  des  recherches  historiques  et  des  connais- 
sances bien  remarquables  chez  un  jeune  homme  de  vingt  ans.  Après  cet  acte 
probatoire  qui  lui  fit  le  plus  grand  honneur,  Latour  retourna  à  Orléans  et  là,  sous 
les  auspices  de  son  père,  secondé  par  son  mérite  personnel,  il  sut  bientôt  con- 
quérir l'estime  et  la  confiance  de  ses  compatriotes.  En  1808,  il  était  médecin  de 
rilôtel-Dieu  et  du  Lycée  d'Orlt»ans,  chargé  du  traitement  dos  maladies  épidémi- 
ques  dans  l'arrondissement  de  cette  ville,  etc.  Son  zèle,  dont  il  devait  donner 
bientôt  une  preuve  éclatante  et  si  funeste  pour  lui,  ses  travaux  incessants  jus- 
tifiaient et  au  delà  ces  positions  honorables. 

En  1 814,  pendant  l'invasion,  les  troupes  françaises  refoulées  vers  la  Loire  avaient 
encombré  de  malades  et  de  blessés  les  hôpitaux  d'Orléans,  et  introduit  ce  ter- 
rible typhus  qui  fit  tant  de  victûnes  dans  ces  temps  désastreux.  Latour  fut  une  de 
ces  victimes;  il  succomba  à  une  violente  attaque  du  fléau,  le  24  février  1814, 
laissant  les  ouvrages  suivants  : 

I.  Essai  sur  le  rhumatisme.  Thèse  de  Paris,  an  XI,  in-8«.  —  II.  Manuel  sur  le  croup. 
Orléans,  1803,  in-12.  —  III.  Nosographie  synoptique.  Orléans,  1810,  in-fol.  (le  [U'emier 
fascicule  contenant  les  fièvres  a  seul  paru) .  —  IV.  Obs.  d'une  lèpre  des  Hébreux,  Icucc  ou 
alphos  des  Grecs,  vitiligo  des  Jjatins.  In  Mém.  de  la  Soc.  méd.  d' émulât.,  t.  VI,  p.  312; 
1806.  —  V.  Eloges  académ.,  prononcés  à  la  Société  des  se.  phys.  méd.  et  d'agric.  d'Or- 
léans, pendant  l'année  1810.  Orléans,  1811,  in-8*.  £.  Bgd. 

ËJk  TREMBLADE  (Stâtion  martme).  Dans  le  département  de  la  Charente- 
inférieure,  dans  l'arrondissement  de  Harennes,  est  un  chef-lieu  de  canton,  peuplé 
de  2,758  habitants.  Le  petit  port  de  La  Tremblade  se  trouve  près  de  l'embou- 
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diifv  <le  û  Seuldre,  a  7  kDomèties  sod-sud-ouest  de  ^iarennes,  à  5  kiloiiiè4res 
^  nTi£«r,  aa  nûieu  de  parcs  aux  huîtres  Tcrtes  et  de  oiarais  salants. 

Le<  Ifûns  de  mer  de  La  Tremblade  sont  déjà  fréquentés  par  un  assez  j^rand 

k.oèrf  de  baûzDeun  Tenus  des  départements  Toisins  ;  mais  un  établissement 

ll'ii  împùfflaiil  que  les  deux  chalets-restaurants  qui  en  tiennent  lieu  aujourd'hui, 

iâ^^nil.  i  B*en  pas  douter,  sur  cette  plage  sablonneuse  et  unie  les  per<oiuies 

:-3  cfaËndKB!  une  température  agréable  et  les  aises  de  la  vie.  A.  R. 


LATSESm.     (loy.  Fosses b'aisaxce.) 


unaBBCn»  <de  àotccc.  captif,  et  de  ^tzrc$,  qui  niordj.  Genre  dWmciini* 
^.  de  b  divîson  des  Aranéides,  créé  par  Walckenaer,  avec  un  démembrement 
àf"  Ikeridkm.  Ce  genre  est  composé  d'espèces  de  couleuis  sombres,  ayant  sou- 
i4i  for  le  «rps  des  tadies  d'un  rouge  de  sang,  et  regardées  comme  très- 


Vf3  lalmiecles  sont  caractérisés  par  huit  yeux,  presque  égaux  entre  eux,  pla- 
^  KB-  dmx  lignes  écartées  et  légèrement  divergentes  ;  les  latéraux  plus  écartés 
.-%  k«  iotennédiaires,  et  portés  sur  des  éminences  de  la  tête.  Lè\Te  trian^oilaire, 
cnaét  et  fibtée  à  b  base.  Mâchoires  inclinées  sur  b  lèvre,  allongées,  cylindii- 
i«».  arrondies  extérieurement,  terminées  en  pointe,  le  côté  interne  coupé  en 
^23ir  droite.  Fattes  allongées,  inégales  :  la  première  paire  plus  longue  que  b 
-j^jîisDP^.  qui  est  elle-même  plus  longue  que  les  intermédiaires,  la  troisième 
piÊr^  b  plus  erarte  de  toutes. 

f>«  arachnides,  de  moyenne  taille,  filent  dans  les  sillons,  les  ornières  et  sous 
-r*  pf'frreç.  dans  les  endroits  arides,  des  fils  très-forts,  disposés  en  filets,  où  les 
^**  insettes  sont  arrêtés.  Leur  cocou  est  spliéroule.  avec  l'un  des  deux  bouts 

Le  ïjiirodecte  Malmi^nntte,  Aranea  Iredecim-guliala  Rossi,  Latroflectus  Mal- 
mi/matms  Walck.,  est  Tcspèce  typique  du  genre;  elle  atteint  6  lignes  de  longueur, 
<  T^  f:si  d'un  noir  sombre,  avec  treize  à  quinze  taches  couleur  de  san:;  sur  un 
làf^^rtn  2TOS,  renflé,  comme  globuleux,  et  lrès-p<^»inlu  vers  Tanus.  Celte  e>|»èce 
r<  :-rt  commune  en  Corse,  en  Sardaigne.  en  Italie,  en  Espagne,  en  Algérie,  etc., 
«;  ritprmfment  redout»^.  Bo»:cone,  Keisler.  Rossi  et  plusieurs  autres  auteurs 
•1*.  nfciK;-  qn'^e  causait  par  sa  morsure  des  fièvres,  de  vives  douleurs  et 
>  \i  Ktliargie.  Luidgi  Rotti,  ancien  médecin  de  l'hôpital  de  la  Madeleine,  à 
\  •.wrfra.  en  Italie,  a  confirmé  les   mauvais  elTets  de  sa  morsure.  Abbf>t  dît  que 

i l^^xj^  américaines  sont  très-redoutws  et  venimeuses.  Cauro,  Graells,  Lam- 

S(>.  '>nt  cité  (ks  laits  d'hommes  et  d'animaux  rendus   malades  par  la  j'iqûr- 

>^  Lilr^^ircles.  J'ai  demandé  leur  opinion  à  des   naturalistes    très-conscien- 

^\.\,  -^  je   puis  dire  que  pas  un  d'entre  eux  ne  jiartage  ces  croyances  sur 

-"«■'.'rV?  nocive  p»ur  Thomme,  ou  les  grands  animaux,  du  venin  delà  Malmi- 

."-r/a-t.  L-^rfi  Duiour  n'y  cniyait  point  ;  Ilippolyte  Lucas,  qui  a  lrès-fré<pieininent 

f-^i.^  o-tte  espèce  en  Algérie  et  qui  en  a   et»*  mordu  plusieurs  fois,   n*»n  a 

•:r-7T«^  aucun  inconvénient.  Eugène  Simon  l'a  trouvée  fréqucranienl  en  Esjia^'ue; 

'-  j  a  ♦>jn^tJit#f  aucun  mauvais  elfet  produit  par  sa  piipire  ;  mais  il  a  vu  tous  les 

;;*y<4a*  tr^rs-effrayés  à  Taspect  de  cette  arachnide  tandis  qu*uue  espèce  voisine 

Ikt/idium  lugubre  Léon  Dufour,  Lalrodectes  erebus  Savigny-Waick.»  ne  leur 

'^i*ul  iQcun?  crainte.  Vinson  a  remarqué  pareillement  la  peur  excessive   que 

^  tubitants  de  Madagascar  éprouvent  en  ren:outninl  sous  leurs  pied^  le  Lainf 
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dectus  Menavodi,  qui  est  noir  et  rouge  comme  la  Malniigiiatte,  avec  quelques 
points  blancs,  tandis  qu'une  espèce  rapprochée,  mais  noiie  et  sans  tache,  leur  est 
indifférente. 

H  me  parait  résulter  de  ces  documents  que  la  Malmignatte  et  les  espèces  voi- 
sines sont  redoutées  partout,  aussi  bien  dans  le  midi  de  l'Europe,  le  nord  de 
l'Afrique,  qu'à  Madagascar  et  dans  l'Amérique  du  Nord,  à  cause  de  leur  couleur 
noire  avec  des  taches  ou  des  lignes  d'un  rouge  de  sang,  qui  tranchent  sur  leur 
abdomen  et  qui  leur  donnent  un  aspect  féroce  ou  dangereux.  Si  réellement  ces 
animaux  étaient  aussi  à  craindre  qu'on  l'a  dit,  les  espèces  unicolores  et  noires,  ou 
brunâtres,  dépourvues  de  taches,  seraient  non  moins  à  redouter  ;  or,  ceux-là  même 
qui  tremblent  ou  s'éloignent  à  la  vue  de  la  Malmignatte,  prennent  avec  les  doigts 
les  Latrodectes  sans  taches  rouges,  et  ne  font  aucune  difficulté  à  admettre  que 
jamais  celles-ci  n'ont  causé  de  mal. 

La  Malmignatte  est  timide;  enfermée  avec  d'autres  insectes,  elle  ne  les  attaque 
pas;  mais  elle  se  jette  avec  fureur  sur  les  animaux  de  sa  propre  espèce.  Le  com- 
bat est  toujours  à  mort,  et  la  victime  est  mangée  pai*  le  vainqueur.  Le  cocon  a 
6  lignes  de  diamètre;  il  est  roussâtre  clair,  d*un  tissu  fort  résistant,  que  le  canif 
a  de  la  peine  à  entamer.  Il  renferme  cent  à  deux  cents  œufs  d'un  jaune  pale, 
suivant  Walckenaer.  Les  longs  fils  tendus  sous  les  pierres  par  la  Malmignatte 
prennent  les  plus  gros  insectes,  même  les  Ciciiidèles,  les  Cigales  et  les  Criquets  ; 
l'araignée  les  saisit  aussitôt,  et  les  suce  après  les  avoir  engourdis  avec  son 
venin. 

Les  noms  donnés  aux  animaux  de  ce  genre,  qui  renferme  une  douzaine  d'es- 
pèces, sont  tous  plus  ou  moins  effrayants;  tels  sont  les  Latrodectes  belliqueux, 
chasseur,  érèbe,  lugubre,  redoutable,  perfide,  assassin,  meurtrier,  etc.  On  con- 
çoit combien  ces  dénominations,  jointes  à  la  robe  si  souvent  noire  et  sanglante  de 
l'araignée,  doivent  impressionner  les  personnes  craintives  quand  elles  se  trouvent 
en  présence  des  Malmignattes  et  des  autres  Latrodectes.  J'ai  la  conviction  que  des 
observations  bien  faites  confirmeront  ce  que  j'avance  sur  le  peu  de  danger  du  venin 
de  ces  aranéides,  par  rapport  à  l'homme  :  ce  venin  ne  peut  faire  périr  que  les 
insectes  dont  l'araignée  fait  sa  proie.  A.  Laboulbèke. 

Bibliographie.  —  Boccone.  Museo  di  fiêicOf  p.  107  et  280,  in-4*,  1697.  —  Kei5i.er.  Neuesier 
Beisen,  2«  Th.,  p.  762;  1751.  —  Rossi.  Fauna  etrusca,  t.  II.  p.  136,  n»  982,  pi.  9,  fip.  10; 
1790.  —  Cacro  (A.).  Exposition  des  moyen»  curatifsde  la  morsure  de  la  Theridion  Malmi- 
gnatte. Thèse  de  Paris,  in-l**,  1833.  —  V\^alckeraer.  Tableau  des  AranéideSy  p.  81,  pi.  0. 
fig.  83  et  84,  et  Insectes  aptères  (Suites  à  Buffon),  t.  I,  p.  645  ;  1837.  —  Grills.  Notice  sm- 
divers  faits  qui  confirment  la  propriété  venimeuse  du  Jjatrodectus  malmignatus.  In  Ann.  de  la 
Société  entomologique  de  France^  1842,  p.  205,  pi.  10,  fig.  1  et  2,  n*  II,  et  môme  ouvrage, 
1845,  Bulletin,  p.  vni.  —  Vinsoti  (A.) .  Aranéides  des  lies  de  la  Réunion^  Maurice  et  Mada- 
gascar, in-8,  p.  122  et  suivantes,  pi.  8,  lig.  5  (espèce  appelée  Vancolio  dans  la  partie  sud 
de  .Madagascar,  et  Menavodi  dans  l'est  et  à  Tintérieur  chez  les  llovas.)  1805. 

LA  TBOLUÉBE  (Eau  MINÉRALE  de),  aûiermale,  amétaUite,  crénatée  fenni- 
gineuse  faible,  carbonique  forte.  Dans  le  département  de  l'Allier,  dans  l'arron- 
dissenieiit  de  Moulins,  à  1  kilomètre  et  demi  du  Iwurg  de  Tlieneuille  et  de 
la  source  de  Pardoux  (Saint-)  (t;oï/.  ce  mot),  à  17  kilomètres  de  Bourbon-VAr- 
chambault,  émerge  des  marnes  irisées  d'une  prairie  la  source  de  La  Trollière. 
Son  bassin  circulaire  est  recouvert  d'un  pavillon  à  toiture  do  zinc  et  ù 
pilastres  à  jour;  son  eau  est  limpide,  claire  et  transparente,  l'analyse  chimiciue 
n'y  démontre  l'existence  d'aucun  principe  sulfuré  ;  mais  l'odorat  perçoit  aux  en- 
virons de  la  source  une  sensation  de  gaz  acide  sulfhydrique  appréciable  surtout 
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fi^ndanl  les  changements  de  temps  et  les  jours  d'orage.  Le  goût  de  Feaii  de  La 
TrolEère  B*cst  pas  hépatique  ;  il  est  très-piquant  et  un  peu  amer.  Le  papier  et  la 
trinture  de  tournesol  sont  instantanément  rougis  par  cette  eau  minérale,  ou 
(•lotdt  par  la  grande  quantité  des  gaz  qui  la  traversent,  viennent  s'épanouir  en 
,jra»se»  balles  et  avec  bruit  à  sa  surface,  ou  se  fixent  en  perles  nombreuses, 
Lrflanles  et  volumineuses  sur  les  parob  intérieures  des  vases  qui  la  con- 
ÛMmeot.  Sa  température  est  de  15",3  centigrade;  son  analyse,  faite  par 
1.  0.  Beory,  a  démontré  dans  i  ,000  grammes  d'eau  lexbtence  des  principes  qui 
«nvcnt  : 

—  m»piHie I  ^*^^^ 

—  «onde 0.0240 

SalbU»  ée  Mmâe  et  4e  dwu 0.0180 

Chionim  de  ftodiam  H  de  magnésiimi 0.0400 

SilicaK»  de  dnai  et djlnmine O.OOOO 

Oiyds  de  fer  asiociéi  l'acide  crfaiqoe OJKf» 

Total  tms  UAnÈan  rac^ 0,19!0 

Cat  aride  rarboaiqve  Kbre 1  vetame  ifZ 

Cette  source  appartient  à  l'État,  et  elle  est  soumise  à  la  régie  de  Tétablisse- 
mnit  de  Boarbon-l'Archambault  ;  son  débit  est  de  4,800  litres  eu  vingt-quatre 
beufcs. 

EBe  est  employée  exclusivement  en  boisson  par  un  petit  nombre  d'habitant:» 
lie  la  cootrée  et  par  quelques  baigneurs  de  Bourbon-rArchamhaultqui  viennent  en 
«^canûon  à  Id  TroUière  ;  elle  est  surtout  consommée  à  la  station  de  Bourbon,  où 
^e<t  apportée  chaque  matin  dans  des  bouteilles  hermétiquement  boudiées.  C'est 
«ortMit  après  ce  transport  qu'elle  prend  une  odeur  sulfureuse.  Le  docteur  Regiiault, 
inrit-n  inspecteur  de  Bourboii-rArchambault,  assure  avoir  souvent  prescrit  avec 
«oroirs  l'eau  de  La  Trollière  en  Uiisson,  à  la  dose  de  trois  à  six  verres  |»ar  joui", 
no  T€riTe  de  quart  d'heure  en  quart  d'heure,  dans  la  broiicliite  chronique,  la 
Icrfu^iiorrhée,  l'irritation  des  voies  urinaires  depuis  longtem|»s  entretenue  par  la 
,-r^we  de  graviers  ou  de  petits  calculs  dans  les  reins  de  |»ersonnes  irritables  et 
iierveu>es.  fl  ajoute  qu'il  s'est  souvent  bien  trouvé  de  l'usaîîe  journalier  de  deux 
*  «pialF»' verres  de  cette  eau  dans  certaines  diarrht''es  clironi<jues  et  dans  (|uelques 
maladies  de  la  peau.  .\.  RorcREAr. 

EoLiocEApwc.  —  RccxirLT  E.".  Précîjt  dencriptif  et  ffraiique  mut  le*  eaux  minéro-iher- 
mmfn  de  Bottrh(m~r Arrhnmbtuili .  Paris.  181^.  in-^*.  —  Gbellois  Etudex  ntr  le*  eaux  mt- 
mêroles  de  Bourbon-f  Arc/utmbauU  faiiet  pendant  Vété  de  1858.  Paris,  in-8*,  (>7  pagres. 

A.    W. 


tJLVmMXVm.  \  I.  Pluu^Mi«olosie.  Il  parait  certain  que  le  mot  persan 
loÀnn.  oïl  l'on  a  \oulu  trouver  l'ctymologie  de  latulanum,  est  l'origine  du  raot 
ladanwn  ou  lahdanum.  iVoy.  Ladixcm).  Suivant  Castelli,  laudanum  vient  de 
biudare^  louer,  en  témoignage  de  l'extrême  faveur  qui  s'est  attachée  aux  prépa- 
rations opbcées.  Le  nom  de  laudanum  a  d'abord  été  doinié  à  l'opium  ramolli 
dan*  l'eau,  passé  avec  expression  et  éva|>oré  en  consistance  d'extrait;  et,  quel- 
qîjefjts  au>>i,  il  a  été  appliqué  à  l'extrait  d'opium  préparé  avec  le  vin.  .aujourd'hui, 
k  nfrtu  de  laudanum  est  réservé  à  deux  préparations  dans  lesquelles  l'opium  se 
ln»uv^a<,50cîé  à  divers  ingrédients  :  1®  laudanum  de  Sydenham;  2**  laudanum 
'U  HouJUfeau. 

h  Laudanum  de  Sydenham  ou  Vin  d^ opium  compose'.  Sydeniiam,  qui  en  a 
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donné  la  formule,  ne  le  considérait  pas  autrement  que  comme  un  moyen  com- 
mode de  doser  l'opium.  Voici  comment  le  Codex  de  1866  prescrit  de  le  préparer  : 
opium  de  Smyrnc,  200  grammes;  safran  incisé,  100  grammes  ;  cannelle  con- 
cassée, 15  grammes;  girofles  concassés,  15  grammes;  vin  de  Malaga,  1,600 
grammes.  On  coupe  Topium  en  petits  morceaux,  on  le  met  avec  les  autres  sub- 
stances dans  un  matras  ;  on  fait  macérer  le  tout  pendant  quinze  jours,  en  agitant 
de  temps  en  temps.  On  passe,  on  exprime  fortement  et  on  fdtre. 

4  grammes  de  laudanum  de  Sydenham  contieiment  0«',50  d'opium  ou  0*',25 
d'extrait  d'opium. 

L'opium  cède  au  vin  les  méconates  de  morphine  et  de  codéine,  de  la  narcotinc, 
de  la  résine,  de  l'huile  acide,  l'arôme,  beaucoup  de  matière  colorante.  Ces  sub- 
stances se  trouvent  unies  à  la  matière  colorante  et  aux  huiles  volatiles  de  la  ca- 
nelle,  du  safran  et  du  girofle. 

On  a  'conseillé  diflerentes  modifications  à  la  formule  du  Codex  ;  il  en  sera  ques- 
tion au  ciiapitre  de  V Emploi  médicah 

Quelques  pharniacopées  étrangères  ajoutent  une  certaine  quantité  d'alcool  au 
vin,  d'autres  le  substituent  même  complètement  à  ce  dernier,  par  ce  motif  que 
la  force  dissolvante  du  vin  est  variable.  La  pharmacopée  de  Londres  supprime  le 
safran.  Tous  ces  laudanums  renferment  des  proportions  diflerentes  d'opium. 

Le  laudanum  de  Sydenham  de  la  pharmacopée  française  a  une  couleur  d'un 
brun  jaune  en  masse,  teignant  la  i)aroi  des  vases  d'un  jaune  d'or  qui  persiste  assez 
longtemps,  une  odeur  vireuse  où  domine  l'aronie  du  safran.  Sa  densité  est 
de  1,075;  sa  richesse  alcoométrique,  17  à  18  pour  100,  et  il  doit  laisser  20 
pour  100  d'extrait.  1  partie  de  laudanum  de  Sydenham,  étendue  de 
50,000  parties  d'eau,  donne  une  liqueur  dont  la  teinte  jaune  est  encore  très- 
appréciable. 

Le  laudanum  de  Sydenham  laisse  déposer,  au  lK)ut  de  quelque  temps,  une 
poudre  jaune  qui  est  formée  par  de  matière  colorante  du  safran  et  de  narcotine. 
2**  Laudanum  de  Rousseau  ou  Vin  d'opium  par  fermentation.  La  formule  de 
ce  laudanum  a  été  donnée  par  l'abbé  Rousseau,  médechi  de  Louis  XIV.  Voici 
comment  le  Codex  indique  d'opérer  :  on  prend  200  grammes  d'opium  de  Smyrne 
que  l'on  divise  et  que  l'on  fait  dissoudre  dans  5,000  grammes  d'eau  chaude  ;  on 
ajoute  600  grammes  de  miel  blanc  et  40  grammes  de  levure  de  bière  fraîche.  On 
met  le  tout  dans  un  matras  que  l'on  expose  à  une  température  constante  de  25 
à  50*,  jusqu'à  ce  que  la  fermentation  soit  complètement  terminée;  on  fdtre  la 
liqueur,  on  l'évaporé  au  bain-marie  jusqu'à  ce  qu'elle  soit  réduite  à  600  gram- 
mes; on  laisse  refroidir,  on  y  ajoute  les  200  grammes  d'alcool  et,  après  vingt- 
quatre  heures,  on  fdtre  de  nouveau. 

4  grammes  de  laudanum  de  llousseau  correspondent  à  1  gramme  d'opium  ou 
à  08^50  d'extrait  d'opium.  Ce  laudanum  renferme  donc  le  double  d'opium  que 
le  laudanum  de  Sydenham,  et  il  ne  doit  jamais  lui  être  substitué,  à  moins  ce- 
pendant qu'on  ne  tienne  compte  de  la  difl*érence  dans  la  proportion  du  principe 
actif. 

Ce  médicament  est  d'une  couleur  brune  très-foncée,  très-diflerente  de  celle  du 
laudanum  de  Sydenham,  qui  est  d'un  brun  jaune  en  masse,  comme  nous  l'avons 
dit  ;  il  est  entièrement  privé  d'odeur  vireuse,  et  la  forte  dose  d'opium  qu'il  ren- 
ferme le  rend  très-actif  et  très-calmant. 

L'abbé  Rousseau  conseillait  de  distdler  le  liquide  fermenté  et  de  retirer  une 
certaine  quantité  de  liqueur  spiritueuse  qu'il  syoutait  au  produit  de  l'évaporation  ; 
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iLaé  cet  alcool  d'odeur  Tireuse  et  de  propriété  presque  nulle  a  été  remplacé, 
iTec  juste  raisoDy  sur  le  conseil  de  Baume,  par  de  l'alcool  ordinaire.  Autrefois, 
'JD  bissaît  la  fermentation  se  prolonger  pendant  un  mois;  il  est  bien  préférable, 
ounnie  cela  se  pratique  aujourd'hui,  d'arrêter  l'opération  aussitôt  que  le  miel  est 
4^lniit. 

Le  laudanum  de  Rousseau  ne  doit  pas  être  confondu  arec  le  médicament  connu 
*0Q>  k  nom  de  goutta  naira,  lesquelles  sont  très-employées  en  Angleterre  et 
ooumeocent  aussi  à  l'être  en  France.  La  formule  du  Codex  est  la  suivante  : 
opiani  de  Smyme,  100  grammes  ;  safran,  8  grammes  ;  muscades,  25  grammes  ; 
<Qcre<,  50  grammes.  Cette  préparation  est  quatre  fois  plus actÎTe  que  le  laudanum 
4e$îdenham. 

Le  nom  de  kiMdanum  avait  encore  été  donné  autrefois  aux  trois  préparations 
«ÔTUites  f|ui  ne  sont  plus  em|doyées  aujourd'hui.  Le  laudanum  de  Laloueite 
4  rûi  d'opium  de  LaUmette^  se  préparait  avec  extrait  d'opium  acétique, 
lisnnmies  ;  vin  d'Espagne,  500  granmies,  et  eau-de-vie,  60  grammes.  Le  lau- 
hum  opiaium  ou  opium  purifie',  s'obtenait  en  coupant  de  l'opium  par  rouelles, 
le  nettant  au  bain-marie  avec  une  petite  quantité  d'eau,  le  délayant  exactement, 
Ittssaot  avec  expression,  laissant  déposer,  dœantant  la  liqueur  claire,  et  la  faisant 
énporer  ensuite  au  bain-marie  pour  l'amener  en  consistance  pilulaire.  Le  lauda- 
«■  UtU$$imum  était  une  teinture  préparée  avec  de  l'alcool  et  de  la  tliériaque. 

r^Jf.  ÔnZM.)  T.  GOBLET. 


I  D.  lÎMplii  léaeal.  .Nous  ne  voulons  pas  revenir  sur  l'exposé  pharma- 
jiQigii|ue  qui  précède.  On  nous  permettra  seulement,  à  ce  même  point  de 
^,  quelques  remarques  susceptibles  d'intéresser  le  praticien.  Nous  ne  saurions 
iLtidper  ici  sur  ce  que  nous  aurons  à  dire  plus  tard  de  ro|iuro  (roy.  ce  mot),  et 
'K<a>  devons  nous  borner  à  indiquer  les  pro|.iriétés  spéciales  des  laudanums,  leur 
2.<^<ie  prt.'|aration,  la  relation  de  leurs  doses  avec  ceUes  de  lopium  lui-même, 
H  enfin  les  indications  particulières  qui  leur  ont  été  attribuées  en  tant  que  lau- 
'iuflmi>. 

k  décrirai  ici  :  i^  le  laudanum  de  Sydenham  ;  2®  le  laudanum  de  Rousseau  ; 
^^  les  solutions  acétiques  d  opium,  et  en  particulier  les  gouttes  noires. 

1.  LàrbAscH  iiE  Syde.vham.  C'est  dans  sa  descri|>tion  mémorable  des  épidé- 
^  ck  dysenterie  d'une  partie  de  Tannée  1669  et  des  années  1670,  71,  72 
(i^.  (flnnia,  t.  I,  sectio  lY,  caput  m,  p.  115)  que  Sydenham  a,  pour  la 
Jfwiièr^  fois,  parlé  de  cette  préfaration,  dont  l'usage,  devenu  universel,  de- 
'at  siiumlièremeiit  |.opulariser  son  nom.  Il  le  lait  en  cinq  lignes  avec  une  convic- 
tioci très-nette  des  avantages  de  sa  formule,  mais  sans  avoir  l'air  de  se  douter  de 
li  fortune  qui  l'attendait.  On  me  permettra  de  reproduire  ce  texte,  d'autant  plus 
{aâ  contient  l'indication  du  procédé  suivant  lequel  il  préparait  son  laudanum. 

'  laudanum  liquidum,  quod  in  quotidiano,  ut  dictum,  usu  mihierat  hancad 
wnnam  simpliciorem  pra?jiaravi  :  «>  X  Mni  Hispanici  ij.  Opii  l  ij  Crocij.  Pulv. 
'^fnamomi  et  cariophyUorum.  an.  ùj.  infundantur  simul  in  B.  M.per  duos  vel 
^  dia  donec  liquor  débitant  consistentiam  acquirai  ;  colatura  gervetur  pro 
^lO'  Haoc  nostram  prsparationem  laudano  ofîicinarum  solido  anteferendam  vir- 
tatâm>quidem  non  censeo,  sedobformam  saltem  commodioremetmajorem  dosis 
'^ràadinem,  eidem  antepono.  " 

QnVni|i|oyait  [las,  du  reste,  cette  formule  à  l'exclusion  de  toutes  les  autres; 
"^Vst  ainsi  que,  dans  la  variole,  il  préférait  souvent  le  sirop  d'opium  {Syrupus  de 
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Meconio)^  et  ne  recourait  au  laudanum  que  lorsque  le  premier  de  ces  deux 
médicaments  provoquait  des  nausées.  Il  considérait  quinze  gouttes  de  laudanum 
comme  équivalant  à  5  j  de  sirop  d'opium.  (Op.  med.,  1. 1,  p.  248.) 

Sydenhain  ne  pensait  pas  de  son  laudanum  tout  le  bien  qu'on  en  pense  aujour- 
d*iiui  ;  il  est  certain  cependant  qu*il  y  a  dans  cette  formule  autre  chose  qu*un 
avantage  d*administration  facile,  et  que,  dans  un  certain  nombre  de  maladies,  en 
particulier  dans  les  flux  diarrfaéiques,  le  laudanum  l'emporte,  à  dose  égale,  sur  les 
autres  préparations  d*opium. 

La  préparation  du  laudanum  de  Sydenbam  a  été  l'objetde  recherches  nombreu- 
ses, et  dont  il  serait  difficile  de  contester  l'intérêt  si  l'on  songe  qu'il  s'agit  du  plus 
usuel  des  médicaments  et  de  l'un  des  plus  actifs.  U  importerait  donc  qu'il  fût  tou- 
jours identique  à  lui-même  ;  par  malheur,  il  n'en  est  rien,  et,  pour  ne  citer  que  la 
formule  du  dernier  Codex,  on  comprend  que  la  nature  du  malaga  employé,  influant 
sur  l'épuisement  plus  ou  moins  complet  de  l'opium,  il  eût  sans  doute  été  utile  de 
déterminer  la  richesse  alcoométrique  du  vin  dont  on  se  sert,  et  on  peut  regretter 
que  le  vœu  de  M.  Stanislas  Martin  (Bull,  de  thér.,  LXYIII,  p.  55 i),  de  voir  dé- 
terminer le  titre  morphique  de  l'opium  employé,  n'ait  pas  été  ^uté.  Cette  résene 
faite,  il  faut  évidemment  se  rallier  à  cette  dernière  formule,  afin  d'éviter  une 
anarchie  pharmacologique  des  plus  regrettables. 

1^  proposition  faite  par  M.  Dublanc,  pharmacien  de  Troyes  (Bullet.  de  thérap.y 
1838,  t.  XIV,  p.  i72)  de  traiter  l'opium  d'abord  par  la  moitié  du  vin,  puis  le 
marc  de  cette  première  opération  par  la  moitié  du  vin  restant,  puis  le  second 
marc  par  le  reste  du  vin,  n'a  pas  été  adoptée  par  le  Codex,  non  plus  que  œllede 
Henri  et  Guibourt,  qui  voulaient  qu'on  fit  agir  d'abord  le  vin  sur  le  safran,  la  can- 
nelle et  le  girofle,  pendant  quinze  jours,  puis  qu'on  mit  ce  menstrue  au  contact 
de  l'opium  pendant  le  même  temps. 

l/CS  pharmacopées  anglaises  emploient  le  xérès  (  sherry  -  wine  )  comme 
menstrue  ;  la  fornmle  du  collège  de  Dublin  a  supprimé  les  substances  aroma- 
tiques. 

En  i857,  Pauliet,  pharmacien  de  Bordeaux,  a  proposé  de  faire  disparaître 
la  différence  de  préparation  qui  sépare  le  laudanum  de  Sydenham  et  celui  de 
Rousseau,  de  les  préparer  tous  deux  par  fermentation,  et  de  combiner  les  pro- 
portions réciproques  du  véhicule  et  de  l'opium  de  façon  à  avoir  un  laudanum 
titré  au  dixième  ;  il  supprime  la  cannelle  et  le  girofle  pour  éviter  que  le  tannin  con- 
tenu dans  ces  substances  ne  précipite  une  certaine  quantité  de  morphine.  {Bullet. 
det/iér.,i.  LUI,  1857,  p.  416.) 

En  supposant  que  la  formule  du  Codex  ne  satisfit  pas  complètement,  il  n'en  est 
pas  moins  vrai  qu'il  faudrait  encore  s'y  rallier  pour  avoir  partout  un  médicament 
à  action  uniforme  sous  les  mêmes  doses. 

Le  laudanum  est  souvent  falsifié.  La  fraude  la  plus  employée  consiste  dans  la 
substitution  au  malaga  d'un  vin  de  quaUté  inférieure,  de  vin  blanc  sucré,  d'un 
mélange  d'eau,  d'alcool  et  de  sucre.  M.  Stan.  Martin  a  proposé  le  moyen  suivant 
pour  reconnaître  la  fraude  :  on  fait  évaporer  le  laudanum  suspect  en  consistance 
de  sirop  épais  ;  on  l'abandonne  plusieurs  jours  à  lui-même  ;  si  le  laudanum  a  été 
préparé  avec  un  des  mélanges  sucrés  hidiqués'plus  haut,  il  se  forme  de  gros 
cristaux  de  sucre  candi  ;  le  résidu  du  laudanum  au  malaga  conserve  In  forme  d'un 
magma  souvent  grumclé.  Mais  la  fraude  la  plus  coupable  et  la  plus  importante 
est  celle  qui  prépare  le  laudanum  avec  des  opiums  épuisés  de  morphine.  L'essai 
par  l'ammoniaque  permet  de  la  reconnaître  quand  elle  atteint  des  limites  très- 
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rxxài^-  (kk  sait,  ai  effet,  que  cette  hase  sépare  la  morphine  du  budanum  sous 
ionDr  d'un  nuage  épais  qui  en  trouhle  la  transparence. 

Le  badanum  s'allèreen  Tieillissant,  ou  du  moins  il  change  de  propri^és  physi- 
«pes:  il  ieod  à  se  décolorer  et  à  deTeiiir  plus  ténu.  Ces  modifications  tiennent  à 
roxydation  des  matières  colorantes  qu'il  renferme,  en  particulier  celles  du  safran 
€i  du  TÎn,  et  puis  aussi  à  la  disparition  de  l'état  sirupeux  d  e  celui-ci  par  une 
tratslbriDatâon  alcoolique  plus  complète.  Le  laudanum  n'a  perdu  aucune  de  se» 
fnftiètts  actives,  mais  la  conserration  de  ses  caractères  habituek  est  une  ooiidi- 
tkw  à  redkerciier,  puisqu'elle  rassure  les  malades,  [et  éTÎte  au  pharmacien  des 
ityiwJies  de  mauTaise  préparation.  On  conserrerait  presque  indéfiniment  le  lau- 
èaaam  en  le  renfermant  dans  des  fioles  en  Terre  noir  ou  hleu  foncé. 

Si  b  déoolaration  du  budanum  de  Sydenham  ne  préjudide  pas  à  ses  qualités 
fttles,  il  ne  but  pas  oublier  que,  quand  on  le  laisse  exposé  à  l'air  dans  une  hou- 
tdUe  débouchée,  il  se  produit  par  évaporation  une  concentration  de  ses  principes 
BMoodqoes,  de  sorte  que,  dans  ces  conditions,  une  dose  égale  de  budanum  a 
ffa«  d'actÎTité.  D  but  connaître  ce  fait  surtout  pour  b  médecine  des  enlants,  qui 
Mot,  comme  on  le  sait,  d'une  extrême  impressionnabilité  au  budanum,  et  chez 
ks^id»,  par  conséquent,  on  ne  l'emploie  qu'à  des  doses  trè^minimes. 

Des  expériences  intéressantes  de  Guibourt  lui  ont  montré  que  le  poids  des 
2MtiËS  de  budanum  de  $Tdenham  varie  suivant  la  contenance  du  flacon  et  sui- 
îiat  que  ce>  flacons  sont  pleins  ou  à  peu  près  vides.  Elles  l'ont  porté  à  évaluer  à 
^Mf^  le  poids  moyen  d'une  goutte  de  budanum.  Dans  les  dosages  habituek, 
m  ooQsidère  20  gouttes  de  budanum  de  S}denham  comme  correspondant  a 
I  gramme,  ce  qui  est  exagéré.  Réveil,  recherchant,  à  l'aide  du  compte-gouttes  Sal- 
knMi,  le  poids  des  gouttes  de  différents  Uquides,  a  reconnu  qu'un  gramme  de  bu- 
diaum  de  Sydenham  contenait  5i  gouttes  de  ce  liquide,  et  que  chaque  vingt 
.-.•attc*  pépient  exactement  Op',58.  Chaque  gramme  de  budanum  de  Sydenham 
:iiOjd*x.  contenant  0^,062  d'extrait  d'opium,  on  comprend  que  vmgt  gouttes 
Sicii  r4:nA:iment  que  b  moitié  environ  ou  0^,OS-i.  11  ne  faut  donc  pas  croire, 
uiELme  on  le  fait  journellement,  qu'on  doimecinq  centigrammes  d'extrait  d'opium 
•{vuod  ou  l'Tescrit  vingt  gouttes  de  laudanum  de  Sydenliani  :  on  reste  de  beau- 
.^jup  au-ti'.'>>^jus  de  cette  dose.  Ces  détails  de  posologie  ont  leur  intérêt  quand  il 
7x:it  d'un  médicament  aus>i  usuel. 

i^é  dit,  passons  anx  usages  thérapeutiques. 

Le  budanum  de  Sydenham  est  saus  contredit  la  plus  employée  des  préparations 
dr  l'opium,  tant  à  l'intérieur  qu'à  l'extérieur.  Tous  les  médecins  le  considèrent 
'jHnme  préférable  aux  autres  opiacés  dans  les  Uux  diarrhéiques  récents  ou  anciens, 
ju».  par  leur  nature,  indiquent,  du  reste,  l'emploi  de  l'opium.  Il  doit  jeut-etre 
Cette  supériorité  à  ce  qu'il  offre  les  princifies  actifis  de  cette  substance  sous  une 
toriûe  soluble.  facilement  absorbable,  et  puis  aussi  parce  qu'il  est  associé  à  des 
>aMances  stiiuubutes  carminatives  qui  coiubaltent  les  flatuosités  dont  s'accom- 
pouDéut  d'habitude  les  troubles  digestifs.  .Vussi  convient-il,  dans  ce  cas,  de  le  faire 
préuke  dans  des  boissons  théiformes  aromatiques  d'anis,  de  menthe.  Il  agit 
(4u>  rapidement  que  l'extrait  thél)aû|ue  en  pilules,  surtout  quand  celles-ci, 
pr^ttré*^  depuis  quelque  temps,  ont  pris  une  dureté  qui  leur  permet  quelquefois 
de  tnvtrrser  inaltérées  toute  b  lilière  digestive.  Les  bvements  laudauisés  sont  un 
d&  moyens  usuels  du  traitement  domestique  des  diarrhées,  et,  il  but  le  dire,  on 
tu  abuse  singulièrement.  Ils  valent  mieux  cependant  et  sont  plus  inoffensil's  que 
le»  bveiuents  de  pavot,  qui  ont  déterminé  souvent,  même  chez  des  adultes,  des 
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accidents  assez  graves.  On  s*en  rend  compte  par  la  différence  de  volume,  de  poids 
et  d'activité  que  peuvent  présenter  les  capsules  de  pavot,  récoltées  tantôt  au  mo- 
ment favorable,  tantôt  avant  maturité.  Le  laudanum  est  d  un  usage  plus  sûr  et 
plus  inoifensif. 

Les  lavements  laudanisés  ne  sont  pas  employés  seulement  dans  les  diarrhées  : 
ils  combattent  avec  efficacité  le  ténesine,  quelle  qu'en  soit  la  cause  ;  le  ténesme 
hémorrhoïdal,  le  ténesme  rectal,  dû  à  une  affection  organique  ou  à  Firritation  pro- 
duite par  la  répétition  des  selles  dysentériques.  Les  lavements  laudanisés  sont 
aussi  employés  contre  diverses  affections  douloureuses  des  organes  du  bassin,  les 
névralgies  vésicales,  ovariques,  utérines  ;  ils  agissent  à  la  fois  par  voisinage  et  par 
absorption  générale.  Les  douleurs  de  la  fissure  anale  trouvent  aussi  dans  Tusage 
répété  de  ces  lavements  un  moyen  de  soulagement  au  moins  momentané. 

On  sait  toute  Tefficacité  des  lavements  laudanisés  comme  moyen  d'arrêter  un 
avortement  imminent.  Cette  pratique,  vantée  par  Van  Swieten,  a  été  remise  en 
honneur  par  Paul  Dubois,  généralisée  par  lui,  et  adoptée  par  la  plupart  des  accou- 
cheurs qui  ont  étu  à  même  d'éprouver  son  utilité.  Elle  a  été  formulée  ici  même  et 
dans  tous  ses  détails  par  Jacquemier.  {Dict.  encycL  des  se,  méd.,  t.  III,  1866, 
art.  Avortement,  p".  568.)  Yelpeau,  Stoltz,  Chailly,  —  Honoré,  ont  rapporté 
des  cas  où  les  lavements  laudanisés  ont  très-positivement  arrêté  des  avortements 
qui  se  seraient  produits  sans  eux.  Groiizet,  cité  par  ce  dernier  auteur  (Traite' pra- 
tique  de  Vart  des  accouchements ,  Paris,  1855,  5«  éd.,  p.  294),  a  vu  ces  lave- 
ments arrêter  un  avortement  qui  était  assez  avancé  pour  que  la  poche  fit  une 
saillie  prononcée  à  travers  l'orifice  du  col.  Il  n'est  guère  de  médecins  qui  n'aient 
dû  à  cette  méthode  un  nombre  considérable  de  succès.  P.  Dubois  associe  les 
saignées  aux  lavements  de  laudanum,  mais  c'est  une  affaire  d'indication.  La  sai- 
gnée peut  très-souvent  être  omise,  et  les  lavements  laudanisés  n'en  atteignent 
pas  moins  le  but.  La  première  période  de  l'avortement  est  évidemment  la  plus 
favorable  pour  leur  emploi,  mais  il  ne  faudrait  pas  y  renoncer  pour  les  autres  ;  on 
a  vu,  en  effet,  le  travail  s'arrêter  sous  leur  influence  après  des  hémorrhagies  assez 
fortes,  et  même  dans  des  cas  où  il  y  avait  eu  écoulement  des  eaux.  On  peut  dire 
que  cette  méthode  est  une  des  conquêtes  thérapeutiques  les  plus  importantes  de 
notre  époque. 

Le  laudanum  entre,  comme  moyen  adjuvant,  dans  une  foule  de  formules  desti- 
néestant  à  l'intérieur  qu'à  l'usage  externe. 

A  l'intérieur,  il  fait  tolérer  certains  médicaments  en  engourdissant  la  sensibilité 
des  réservoirs  organiques,  estomac  ou  rectum,  dans  lesquels  on  le  dépose.  D'au- 
tres fois  il  joue  un  rôle  plus  personnel  dans  ces  associations.  Je  citerai  par  exemple 
l'usage  du  laudanum  combiné  avec  le  vin  scillitique  dans  le  traitement  de  Thy- 
dropisie  et  de  l'anasarque.  Cette  formule  proposée  en  1847  par  Teissier  (de  Lyon) 
consiste  dans  une  macération  pendant  douze  heures  de  4  à  8  grammes  de  poudre 
de  scille  dans  un  demi-litre  de  vin  blanc  ;  on  l'additionne  de  40  à  60  gouttes  de 
laudanum  de  Sydenham.  On  commence  par  deux  cuillerées  à  bouche  de  ce  vin, 
une  le  matin,  l'autre  le  soir,  et  on  arrive  progressivement  à  quatre  cuillerées.  Ce 
n'est  qu'une  formule  diurétique,  ce  praticien  distingué  le  fait  remarquer  lui- 
même,  mais  elle  est  active  et  bien  tolérée.  {Bullet.  de  thérap.y  1847,  l.  XXXIIl.) 
Je  l'ai  employée  plusieurs  fois,  et  eUe  m'a  paru  réellement  avantageuse. 

Les  usages  externes  du  laudanum  sont  assez  nombreux,  et  ils  offrent  un  in- 
térêt pratique  réel.  Je  ne  décrirai  que  ceux  qui  ont  le  plus  d'importance. 

Aran  a  préconisé  dans  les  maladies  utérines  douloureuses  ce  qu'il  appelle  des 
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(NAsmiefits  laudanisés.  Peur  les  pratiquer  on  iutroduit  un  spéculum,  et,  le  col 
aMB,  on  fausse  couler  à  sa  surface  de  30  à  50  gouttes  de  laudauum  de  Sj- 
Aoifaani  ;oo  jette  eosuitedaus  leibod  de  rinsirument  quelques  grammes  d*amido& 
c9  poodre,  des  bourdonnets  de  coton  ou  de  charpie  maintiennent  le  contact.  On 
pratique  des  tarages  à  grande  eau  a^ant  chaque  pansement  pour  enlever  le  résidu 
du  fonseneot  précédent.  On  revient  à  cette  pratique  tous  les  jours  ou  tous  les 
^i  jours.  Llijperestbésie  du  col  cède  sous  l'influence  de  ce  moyen  qui  ne  pro- 
•lait  qu'un  peu  de  sonmoleoce,  et  auquel  Aran  attribuait  l'avantage  de  laisser  in- 
uttei  les  fonctions  digestives,  ce  que  l'opium  pris  par  la  bouche  ne  £ut  pas  tou- 
jours. iBmllei.  de  ikérap.j  1857,  t.  LUI,  p.  481.)  Le  badigeonnage  du  col  avec 
«  pinoean  imbibé  de  laudanum  est  recommandé  dans  ces  cas  par  Courty  y  Traité 
pratîqwe  des  maladies  de  T utérus  et  de  ses  annexes^  Paris,  1866,  p.  242  j,  et 
il  atiribae,  avec  raison,  à  ce  moyen  une  action  cicatrisante.  C'est  là  en  effet 
ow  autre  application  utfle  de  ce  médicament  qui,  mis  en  contact  avec  des  ulcé- 
ntÎHis  douloureuses  et  rdwlles,  les  modifie  en  même  tenqis  qu'il  en  émousse  b 


Id  se  place  naturellement  l'emploi  des  lotions  laudanisées  contre  le  panaris, 
f.to  sait  que  cette  pratique  a  été  employée  avec  succès  aux  Invalides  par  Pasquier 
éfa  <fui  rétendit  même  au  phlegmon  grave  et  à  la  phlébite.  2  onces  de  lau- 
Juuun  dans  un  litre  de  décoction  de  pavot  servaient  pour  ces  fomentations  et  ces 
îrnsatioQs  en  quelque  sorte  continues.  11  ne  serait  pas  prudent  d'employer  sur 
4:  larges  surfaces  ces  lotions  laudanisées  qui  sont  d'ailleurs  inoffensives,  et  de 
f4os,  il  ne  faudrait  ni  dans  l'un  ni  dans  l'autre  cas,  omettre  le  bistouri  qui  est, 
«nomme  oo  Ta  dit,  le  meilleur  anesthésique,  et  dont  les  rigueurs  sont,  du  reste, 
^aurdièrement  atténuées  par  la  possibihté  de  recourir  au  chloroforme. 

Voîllemier  a  recommandé  un  moyen  analogue  pour  diminuer  les  doujeui-s  très- 
'r«  ^  de  Torchite  aiguë  ;  une  compresse  imbibée  de  laudanum  est  appliquée  sur  le 
^icuie,  et  ou  la  recouvre  d*un  morceau  de  taffetas  gommé  ;  au  bout  de  quelques 
trrur-fs,  l«s  douleurs  s'amendent  notablement.  (B.  de  thérap.,  i>^ï6y  t.  XXXY, 

* 
ir:  rappeilerai  eulin  Tusage  du  laudanum  à  hautes  doses  préconisé  contre  Yen- 

-■rv:  par  Lebert  ide  Nogent-le-Rolroui.  11  consomme  de  50  à  60  grammes  de  lau- 

'hwiat  en  frictions  dans  Tespace  de  deu\  jours;  après  chaque  friction,  on  ap- 

f]i'{ii^  un  cataplasme  émoUienl  et  froid.  On  termine  par  un  bandage  inamovible 

«-JiTi^tant  au  malade  de  marcher  et  il  est  maintenu  quinze  jours  en  place. 

Almlle  médicale,  1866.) 

U  laudanum  joue  un  rôle  important  dans  la  thérapeutique  oculaire.  11  est  bien 
[m  de  collyres  dans  lesquels  il  ne  figure  lorsque  l'élément  de  douleur  existe  dans 
'■'^  maladies  pour  les^fuelleâ  ces  colhTes  sont  prescrits.  On  a  signalé,  il  y  a  t{uel- 
•j>s  années,  rinconipalihihté  du  laudanum  et  des  sels  astringents  ou  cau>tiques 

.oj  <oot  journellement  introduits  dans  les  collyres;  acétate  de  plomb,  sulfate  de 
'ivj.  nitrate  d'argent;  il  se  formerait  des  méconates  insolubles  susceptibles  d'in- 

ni^tfr  la  coniée  de  la  tatouer  d'une  manière  indélébile.  Je  ne  saurais  dire  s'il  s*agit 
'i  un  à  priori  chimique  ou  d'un  fait  bien  observé,  mais  la  limpidité  des  coU^tcs 
•rt)nt  une  quahté  à  rechercher,  il  vaut  mieui  éviter  ces  formules  compliquées. 
**^i  n'emploie  pas  seulement  le  laudanum  pour  combattre  la  douleur  et  la  photo- 
î^>bie,  son  influence  la  plus  utile  réside  dans  Faction  qu'il  exerce  sur  les  ulcéra- 
^'•^ty  coméales,  qu'il  déterge,  dont  il  modifie  la  surface,  et  qu'il  excite  par  suite 
^  >e  cicatriser.  On  commence  par  étendre  le  laudanum  de  cinq  ou  six  fois  son 
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poids  d*eau,  et  on  arrive  progressivement  à  employer  du  laudanum  pur  en  instil- 
lations. On  a  prétendu  (Journal  de  médecine  de  Bordeattx,  1866)  que  le  lau- 
danum instillé  n  agissait  pas  comme  opium,  mais  comme  vin,  et  qu'il  pourrait 
par  suite  être  remplacé  par  un  autre  collyre  vineux  ou  alcoolique,  mais  Thypo- 
thèse  ne  me  paraît  nullement  justifiée.  Deval  (Traité  théorique  et  pratique  des 
mal,  des  yeux,  Paris,  1862,  p.  158)  a  recommandé  un  collyre  laudanisé  et  bella- 
done composé  de  6  grammes  d'eau  distillée,  1  ou  2  grammes  de  laudanum  de 
Sydenham,  et  0«',50  à  1  gramme  d'extrait  de  belladone.  Il  Ta  employé  avec 
succès  dans  des  staphylomes  de  l'iris,  des  ulcérations  atoniques  de  la  cornée 
sans  synéchie,  et  il  n'accorde  d'ailleurs  que  peu  d'importance  pratique  à  l'an- 
tagonisme d'action  pupillaire  de  la  belladone  et  de  l'opium  dans  cette  formule 
complexe. 

Je  signalerai  enfin  les  idées  du  professeur  Nasca  (de  Naples),  sur  l'utilité  du 
laudanum  en  applications  topiques  pour  relever  la  vue  des  personnes  âgées,  chez 
lesquelles  la  presbytie  fait  des  progrès  rapides.  En  un  mois,  l'amélioration  serait 
accusée.  (Gaz,  méd.  de  Lyon,  novembre  1852.)  C'est  vague  et  demande  confir- 
mation. 

11.  Laudamom  de  Rousseau.  Béral  avait  indiqué  un  extrait  de  laudanum  de 
Rousseau  huit  fois  plus  actif  que  le  laudanum,  dont  on  a  vu  plus  haut  la  for- 
mule ;  un  saccharure  six  fois  moins  actif,  et  des  tablettes  contenant  chacune  une 
goutte  de  ce  laudanum  (Bullet.  de  thérap,,  1838,  t.  XIV,  p.  558) ^  mais  ces  for- 
mules ne  sont  pas  restées  dans  la  pratique. 

Réveil,  dans  le  travail  de  posologie  indiqué  plus  haut,  a  déterminé  le  nombre 
de  gouttes  que  renferme  1  gramme  de  laudanum  de  Rousseau,  et  le  poids  moyen 
de  vingt  gouttes  de  ce  narcotique  ;  il  a  trouvé  54  pour  le  premier  chiffre  et  0«*',58 
pour  le  second.  Les  deux  laudanum  sont  donc  dans  le  même  cas  sous  ce  double 
rapport. 

En  ce  qui  concenie  la  relation  d'activité  des  deux  laudanum,  le  Codex  consi- 
dère 4  grammes  de  laudanum  de  Rousseau  comme  correspondant  à  1  gramme 
d'opium  ou  0,50  d'extrait.  Le  laudanum  de  Rousseau  est  donc  deux  fois  plus  actif 
que  l'autre.  C'est  une  erreur  typographique  qui  a  fait  dire  à  Gubler  (Com- 
mentaires thérapeutiques  du  Codex  medicamentariuSf  Paris,  1868,  p.  235) 
que  20  gouttes  de  laudanum  de  Rousseau  équivalent  à  12  centigrammes  d'extrait 
gonuneux.  Pour  que  cette  équivalence  fût  réelle,  il  faudrait  que  20  gouttes  de 
ce  laudanum  eussent  le  poids  d'un  gramme.  Or,  il  n'en  est  rien,  comme  nous 
l'avons  vu  tout  à  l'heure. 

Le  laudanum  de  Rousseau  n'a  qu'un  avantage  sur  l'autre,  c'est  de  ne  pas  avoir 
cette  saveur  de  safran  qui  répugne  à  bon  nombre  de  personnes,  et  qui  constitue 
quelquefois,  principalement  chez  les  enfants,  un  obstacle  sérieux  à  son  adminis- 
tration. Sa  supériorité,  sous  ce  rapport,  a  moins  de  prix  d'ailleurs  depuis  que 
l'habitude  de  recourir  aux  laudanum  anglais  ou  teintures  acétiques  d'opium  s'est 
introduite  chez  nous.  Examinons  avec  quelques  détails  cette  troisième  sorte  de 
laudanum. 

m.  Laudanum  anglais  ou  gouttes  noires  (Black  drops,  Lancaster  dropSy 
Quaker  s  black  drops,  etc.).  Cette  préparation  fort  usitée  en  Angleterre  ne 
l'était  guère  chez  nous,  lorsque  Monneret  lui  consacra,  en  janvier  1851 ,  un  excel- 
lent mémoire  (De  l emploi  des  gouttes  noires  anglaises,  in  Bull.  deUiér.,i,\L, 
p.  49).  J'ai  essayé,  d'après  ses  indications,  les  black  drops,  et  je  suis  arrivé  aux 
mêmes  résultats  que  lui.  Par  malheur  il  est  difficile  d'avoir  des  préparations 
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iAinlBipes,  de  sorte  que  les  doses  donreot  eo  être  détenuinées  par  tàtoiuiemeut 
d  tA  commençant  par  des  quautités  minimes.  Les  essais  cliniques  devront  porter 
ivénavant  sur  la  formule  du  nouveau  Codex. 

Uhb  b  préparation  des  black  drops  Térîtables,  on  fait  intenreuir  le  verjus  au 
fen  da  vinaigre.  La  solution  d'opium  dans  Facide  citrique  du  docteur  Porter  n'tst 
fÊÊÊÊi  entrée  dans  les  habitudes,  même  en  Angleterre.  (Pereira,  the  Eléments  of 
Jkttria  WÊtdica  œnd  therapeuticSy  vol.  11,  part.  II,  p.  2159.)  J'ai  lait  venir  de 
Undre»,  et  pour  mon  usage  personnel,  des  black  drops  ayant  une  forte  odeur 
i'M&ande  zmtte  ;  cette  liqueur  était  assez  agréable  au  goût,  et  il  m'a  paru 
fide  ^3S£ait  trobou  quatre  fois  plus  que  le  laudanum  de  Sydeuham. 

1.  Monneret  a  constaté  que  ce  médicament  était  très-efficace  dans  les  aflections 
inioareoses  du  tube  digestif,  en  particulier  dans  la  gastralgie  des  chlorotiques, 
ia  sens  nerveux  adonnés  aux  travaux  de  l'esprit,  dans  les  névroses  de  l'estomac 
iÉe:^  à  llijsténe,  l'ukère  chronique  de  l'estomac,  l'entéralgie  hystérique,  etc.  Je 
t'ai  employé  avec  avantage  dans  les  cas  de  diarrhée  auxquels  sont  sujets  les 
izslnlgiques  dont  l'estomac,  pris  d'une  sorte  d'intolérance  pour  les  aliments,  les 
c^n^ae  rapidement  dans  l'intestin  ;  imparfaitement  élaborés,  ib  irritent  sa  mu- 
fseme  et  produisent  de  la  diarrhée.  Trousseau  a  décrit  avec  beaucoup  de  sagacité 
celle  iÎMine  de  troubles  digestifs  qui  se  rencontrent  assez  souvent  dans  les  conva- 
kâoences.  Deux  ou  trob  gouttes  noires  prises  dans  un  peu  d'eau  et  de  vin  au  com- 
miocjtmeoi  des  repas,  engourdissent  la  sensibilité  et  la  motilité  de  l'estomac,  et 
\t  ramènent  à  sa  fonctionnalité  normale.  J'ai  pu  observer  maintes  fois  ces  effets 
yin  moi-même,  et  ne  saurais  par  suite  en  douter  :  c'est  aussi  de  cette  façon  que 
Ikttieret  prescrivait  les  gouttes  noires  ;  il  les  donnait  à  la  dose  initiale  de  deux 
mtle»  â  diaque  repas,  et  il  les  élevait  graduellement  a  8,  i2  et  même  i  6  gouttes 
^yyfiT  ;  il  a  dépassé  cette  dose,  mais  il  est  prudent  de  n'y  arriver  qu'avec  len- 
Umt,  ru  tjLant  la  susceptibilité  des  malades,  et  de  diminuer  les  doses  quand  on 
munie  un  nouveau  Qacon,  dans  h'  cas  où  on  a  recours  à  des  black  drops  de  pro- 
TrOjiic^  anglaise  et  non  pas  à  colles  du  Codex. 

Li  teinture  ammoniacale  d'opium  employée  en  .Angleterre  comme  stimulant 
iinii>ibi--  dans  la  coqueluche  ;  Vélirir  parégorique  composé  d'opium,  d'acide 
Uffl»>î*q  îe,  d'essence  d'anis,  de  camphre  et  d'alcool,  et  employé  à  la  dose  de  2  à 
*  zrimnkrs,  le  laudanum  de  Lalouette,  etc.,  ne  sont  par  le  fait  que  des  sortes  par- 
tiCuiî^T^  de  laudanum  ;  mais  il  en  sera  parlé  à  propos  de  la  posologie  de  l'opium. 

loy.  «>IC1I.)  F05SSAGRIVES. 

LârmA.%'#.     iVoy.  LiiRiEn.) 

LâcmCL,  LACRÉUE.  Arbre  du  Giili,  qui  doit  ces  noms  à  la  ressemblance 
àt  *fAï  feuillage  et  de  ses  propriétés  aromatiques  avec  les  Lauriers  proprement 
éli.  mais  qui  appartient  à  la  faniille  des  Monimiacées.  Son  nom  scientifique  est 
IdMrelia  iemjtertirewilzL.  {L.  aromatica  Poir.  —  Pavonia  setni^ervirem  R.  et 
FàT...  D  a  tous  les  caractères  des  Atherosperma  (voij.  ce  mol)  et  ne  s'en  distingue 
raèr^  que  pr  le  mode  de  déhiscence  en  valves  longitudinales,  du  sac  réceplacu- 
hire  qui  entoure  ses  Iruils  plunieuv.  Aussi  Tavons-nous  ap|>elé  Atherosperma 
temperrirem.  Les  feuilles  sont  Irès-aroinaliques  ;  on  en  prépare  des  infusions 
ocitantés,  stomachiques,  sudorifi<ïues,  qui  sont  fort  utiles  dans  un  grand  nombre 
4t  maladies.  H.  B>. 

Jî«  .  m  Amt.  Mus.,  XIV,  I5i.  —  Poib..  Oict.,  SuppL.  111,  513.  —  Esdl.,  Gett.,  n.  5(hl. 
-  fera  et  Pat.,  Prodr.  fl,  /xr.  et  chii.,  1*27,  t.  28.  —  Tcl.,  Mon.  Monim.,  40.  —  A.  DC  , 
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Prodr.,  XVI,  s.  post.,  674.  —  Mér.  et  DtL.,  Dict.,  IV,  49.  —  Rosektu.,  Syn,  pi.  diaphor,^ 
i  28.  —  U.  Bn.,  tfw^  des  plantes,  I,  321,  336. 

UklJRENT  (J.-L.-Maurice).  Du  des  bons  anatomistes  de  ce  siècle,  né  à  Toulon 
en  1784.  Il  était  entré,  dès  Tàge  de  quinze  ans,  dans  la  chirurgie  de  marine  et  se 
distingua  dans  différentes  expéditions.  Reçu  docteur  à  vingt-cinq  ans  dans  l'uni- 
versité de  Pise,  alors  française,  il  fut  obligé  de  prendre  de  nouveau  ce  même 
grade  à  Paris  en  1823.  Deux  ans  plus  tard,  il  était  nommé,  par  concours,  [»rofes- 
seur  d'anatomio  à  TÉcole  de  médecine  navale  de  Toulon,  et,  en  1830,  chirurgien 
en  chef  du  port  de  Cherbourg.  Mais  il  ne  tarda  pas  (1832)  à  sacrifier  ces  positions 
péniblement  conquises,  pour  venir  à  Paris  se  consacrer  exclusivement  à  l'étude  et 
à  renseignement  de  l'anatomie  et  de  la  physiologie  comparées.  En  1836,  il 
concourut,  non  sans  honneur,  pour  la  chaire  d'anatomie  à  la  faculté  de  mé- 
decine de  Paris,  et,  en  1837,  il  se  faisait  recevoir  docteur  es  sciences  natu- 
relles ;  c'est  alors  qu'il  fut  distingué  par  l'illustre  de  Blainville  qui  se  fit  plusieurs 
fois  suppléer  par  lui  dans  la  chaire  d'anatomie  et  de  zoologie  à  la  Faculté  des 
sciences.  Laurent  est  mort  le  30  janvier  1854. 

C  est  surtout  l'anatomie  générale,  l'étude  approfondie  de  la  texture  des  organes 
qui,  depuis  Bichat,  est  regardée  comme  la  base  des  connaissances  physiologiques 
positives,  que  Laurent  cultivait  avec  le  plus  d'ardeur.  Il  poursuivait  cette  étude  à 
l'aide  de  tous  les  moyens  que  la  science  moderne  met  à  la  disposition  des  obser- 
vateurs ;  examen  minutieux  direct  ou  à  l'aide  du  microscope,  analyse  des  éléments 
primordiaux  par  la  chimie,  etc..  On  peut  adresser  à  Laurent  un  reproche  qui  a 
été  fait  ù  la  plupart  de  ceux  qui  se  li\rent  à  ces  recherches  d'anatomie  philoso- 
phique, une  tendance  trop  marquée  à  la  spéculation,  et  à  prendre  les  vues  de 
l'esprit  pour  l'expression  réelle  des  laits.  C'est  ce  cpii  lui  arriva  dans  ses  aperçus, 
ingénieux,  d'ailleurs,  sur  les  tissus  animaux  naturellement  durs  ou  tendant  à  la 
dureté,  les  tissus  fibreux,  cartilagineux  et  osseux  qu'il  réunissait  sous  la  dénomi- 
nation générique  de  scléreux. 

Voici,  au  total,  l'indication  des  principaux  écrits  de  ce  laborieux  observateur; 
plusieurs,  malheureusement,  n'ont  pas  été  achevés. 

I.  Propositions  générales  de  physiologie^  de  pathologie  et  de  thérapeutique.  Thèse  de 
Paris,  1823,  n*  12.  —  II.  Atlas  d'anatomie  physiologique,  ou  tableaux  synoptiques  d'ana- 
tomie, etc.  Paris,  1826,  in-fol.  et  Mém.  explicatif.  Ibid.,  1826,  in-8».  —  III.  Essai  sur  les 
tissus  élastiques  contractiles.  In  Ann.  de  la  méd.  physiol.,  t.  XI.  1827.  —  IV.  Lettre 
à  M.  de  Blainville  sur  des  sujets  d'anatomie  comparée.  In  Bullet.  des  se.  méd., 
t.  XI,  p.  108;  1827.  —  V.  Essai  sur  la  théorie  du  squelette  des  vertébrés,  précédé,  etc. 
In  Jotirn.  du  progrès,  t.  XIV,  p.  134,  et  t.  XV,  p.  118  ;  1829,  pi.  1 .  —  VI.  De  la  texture  et 
du  développement  de  l'appareil  ur inaire.  Thèse  de  conc.  (ch.  d'anatomie).  Paris,  1836, 
in-4».  —  VII.  Prodromes  d'anatomie  et  de  physiol.  comparées.  Paris,  1857,  in-8*.  —  VIÎI. 
Propositions  générales  relatives  à  la  doctrine  philosophique  des  sciences,  etc.  Paris,  1837. 
—  IX.  Rec)ierches  sur  l'hydre  et  l'éponge  d'eau  douce  pour  servir,  etc.  (mém.  cour,  par 
TAcad.  des  se.).  Paris,  gr.  in-8',  atl.  gravé,  pi.  col.  —  X.  Zoophytologie  (fait  partie  du 
Voy.  aut.  du  monde,  exécuté  en  1836-37,  sur  la  corvette  la  Bonite) .  Paris,  11^44,  ir)-8».  — 
XJ .  Annales  françaises  et  étrangères  d'anatomie  et  de  physiologie,  fondées  et  rédigées 
avec  Bazin,  de  Bassenevillc,  Ilollard,  etc.  Paris,  1837-39,5  vol.  in-8'.-Xll.  Vn  certain 
nombre  d'articles  dans  le  Dict.  de  la  conversation  et  dans  \' Encyclopédie  modentc. 

E.  Bgd. 


V  (SAINT-)  LES-BAINS  (Eaux  MiNéR.\LES  de)  ,  hyperOiennales , 
amétallites,  non  gazeuses.  Dans  le  département  de  l'Ardèche,  dans  l'ar- 
rondissement de  l'Argentières  (chemin  de  1er  de  Paris  à  Montéliniart  ;  de 
Montéhmart  à  Saint-Laurent-les-Bains ,  route  de  poste) ,   est   un  village   de 
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7^9  tubiUnU,  à  882  mètres  au-dessus  du  iiÎTeau  de  la  mer,  bâti  dans  une  gorge 
«étroite,  oorerte  au  midi  seulement  sur  un  des  versants  de  TEspérelouze.  Le  cli- 
flBl  de  Saint-Laurent,  diaud  pendant  le  jour,  est  frais  et  humide  le  matin  et  le 
a«ir.  beiu  sources,  déoouTertes  en  Tannée  1 400,  de  composition  et  de  chakur 
ideBtii|iies,  énKTjjeiit  du  terrain  primitif  au  centre  du  village,  et  débitent  en 
vÎBlBt-qiiatre  heures  54,000  Utres  d'une  eau  limpide,  transparente,  inodore,  sans 
:inàt  prtimiîer,  sans  réaction  sensible  sur  les  préparations  de  tournesol.  Cette 
fsm  R*esl  tniTersée  par  aucune  bulle  gazeuse;  sa  température  est  de  55*,5 
.gahpjde.  M.  le  professeur  Bérard  (de  Montpellier)  a  trouvé  que  \  ,000  grammes 
<k  Fean  des  sources  de  Saint-Laurent-Ies-Bains  contiennent  les  principes  suî- 

Cscteule  de  Made 0,506 

S«Utte  de  «Mde O.OêO 

Cblomre  de  «odiam 0,085 

icide  ûlkûine  et  alomioe OSSA 

ImàL  «Ks  MATiiBb  nxBs 0.682 

Les  deux  sources  de  Saint-Laurenl-les-Bains  se  rendent  par  des  canaux  souter- 
rm^  à  trots  petits  établissements  thermaux  appartenant  à  des  particuliers  et 
rfcerant  chaque  année  huit  cents  ou  mille  malades.  Un  des  établissements  est 
•ndusivefDent  fréquenté  par  les  hommes,  et  l'autre  par  les  femmes  ;  le  troi- 
«Bk:  admet  les  baigneurs  des  deux  sexes,  diacune  des  maisons  de  bains  a  une 
l'ovclte,  une  piscine,  des  baignoires  isolées,  un  ou  des  cabinets  de  douches  et  une 
^  où  $«>  trouvent  les  bains  de  vapeur. 

EwLoi  THÉaAPEmQCE.  L'eau  hyperthermale ,  amétallite  et  non  gazeuse  de 
Sunt-Lanrent-les-Bains  a  une  chaleur  et  une  composition  élémentaire  qui  la 
^ipfcochent  sinfTulièrement  de  Teaude  WildbaihGastei»  dans  les  Alpes  du  Tyrol. 
t'>y.  ck  mot.)  Son  action  physiologique  principale  est  de  déterminer  une  séda- 
Ua\  o>ri:!^utive  à  une  excitation  modérée.  Ces  eaux,  prises  en  boisson,  en  bains, 
-'.;.  «i*^'}!.  lies  ou  en  étuves,  sont  sensiblement  toniques,  diaphorétiques  et  diuréti- 
■\}n<.  Dlrrs  ont  aussi  pour  propriété  à  peu  près  constante  de  réveiller  les  don- 
•■'-j^  rhumatismales  que  les  malades  avaient  quelquefois  oubliées  depuis  long- 
i'Ci|^  :  souvent  même  ces  douleurs  se  montrent  avec  une  telle  intensité  que  les 
uiL-wrurs  reîîrettent,  malgré  l'assurance  donnée  par  le  médecin  que  c'est  une 
yCrf\ï\<i:  à  peu  pTcs  Certaine  de  l'heureuse  issue  de  la  cure,  de  s'être  soumis  à  l'u- 
-^t  de>  eaux  de  Saint-Laurent-les-Bains. 

L^  affectioas  rhumatismales  sont  celles  que  Ton  traite  le  plus  souvent  à  Saint- 
Uoivnt.  Ce  sont  les  douches  et  les  bains  de  vapeur  qui  constituent  la  base  de  la 
srdicatioQ  thermale.  Ces  mêmes  moveiis  conviennent  au  traitement  des  névral- 
^  qui  reconnaissent  pour  cause  Texfiosition  prolongée  au  froid  ou  à  l'humi- 
•iit'.  Les  bains  généraux  ne  doivent  pas  être  prescrits  alors  ;  ils  augmentent  les 
•l"alruiv  <an>  arriver,  même  à  ce  prix,  à  procurer  des  guérisons  duraliles.  C'est 
K  OjQtraire  à  Wildbad-Gastein. 

L>  eaux  de  Saint-Laurent-les-Bains,  en  boisson  et  en  bains,  donnent  de  bons 
r-!siilt»ts  dans  les  affections  de  la  peau  caractérisées  par  des  furoncles,  de  l'ec- 
(.H^tia.  de  Teczéma,  du  prurigo  et  de  Therpès.  On  les  emploie  contre  les  para- 
^**?^,  et  les  ouvriers  mineurs  qui  ont  éprouvé  de  grands  traumatisnies  recou- 
r-'Tit  quelquefois,  à  Saint-Laurent,  l'intégrité  du  mouvement  et  de  la  sensibihté 
àr.  linjri  membres  perclus.  On  a  vanté  aussi  Teflicacité  des  eaux  de  Saint-Lau- 
f*^!  à  l'intérieur  et  à  l'extérieur  dans  la  cacliexie  scrofuleuse  ;  cette  indication 
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nous  paraît  très-secondaire,  et  les  eaux  chlorurées  sodiques  fortes  et  quelquefois 
les  sulfurées  fixes  nous  semblent  devoir  toujours  occuper  le  premier  rang  dans 
la  thérapeutique  thermale  du  lymphatisme  exagéré  et  des  accidents  strumeux. 
L'effet  diurétique  des  eaux  de  Saint-Laurent  les  a  fait  administrer  avec  profit 
contre  les  maladies  des  voies  urinaires  dans  lesquelles  une  production  patholo- 
gique de  mucus  ou  de  pus  est  le  symptôme  prédominant.  Les  eaux  de  Saint- 
Laurent  ont  été  quelquefois  appliquées,  en  boisson  et  en  bains  d'étuves,  dans  la 
goutte  et  dans  la  gravelle  ;  mais  les  résultats  obtenus  n'ont  pas  encore  complé» 
tement  fixé  les  médecins  sur  leur  valeur  réelle  en  semblable  circonstance.  Enfin, 
ces  eaux  thermo-minérales,  en  boisson,  en  bains  et  en  douches  d'eau,  ont  trop 
souvent  guéri  des  anémiques  et  des  chlorotiques  pour  qu'il  soit  possible  de  douter 
de  leur  vertu  tonique  et  reconstituante  ;  mais  l'altitude  élevée  de  cette  station 
doit  avoir  une  large  part  dans  le  succès  des  eaux  hyperthermales,  amctallites,  de 
Saint-Laurent-les-Bains  dans  l'anémie  et  la  chlorose. 

La  durée  de  la  cure  est  de  vingt  jours  à  un  mois. 

On n exporterais  les  eaux  de  Saint-Laurent-les-Bains.  Â.  Rotureau. 

LAUBÉOUB.      (Voy,  DaPHNÉ.) 

UkimiER  (Laurus  T.) .  §  1.  Botanique.  Genre  de  plantes  qui  a  donné  son 
nom  à  la  famille  des  Laurinées.  Dans  le  principe,  toutes  les  plantes  de  cette  famille 
étaient  confondues  sous  le  nom  de  Laurus.  Plus  tard,  ce  genre  a  été  démembré 
en  un  grand  nombre  d'autres,  et  il  ne  reste  plus  actuellement,  pour  constituer 
le  genre  Laurier  proprement  dit,  que  deux  espèces  linnéennes,  le  L.  noble  ou 
d'Apollon  et  le  L.  des  Canaries.  Le  premier  est  seul  employé  en  médecine.  Ainsi 
réduit,  le  genre  Laurus  a  les  caractères  suivants.  Ses  fleurs,  hermaphrodites  ou 
dioîques,  régulières,  sont  construites  sur  le  type  binaire.  Dans  les  fleurs  herma- 
phrodites, on  observe,  sur  un  réceptacle  concave,  deux  sépales  extérieurs,  et  deux 
folioles  plus  intérieures,  considérées  par  quelques  auteurs  comme  des  pétales 
alternes  avec  les  sépales.  Plus  intérieurement  se  trouvent  six  verticilles  de  deux 
étamines  chaque,  savoir  deux  étamines  opposées  aux  sépales,  deux  alternes,  et 
ainsi  de  suite.  Leurs  filets  sont  accompagnés  de  deux  glandes  latérales,  et  leur  in- 
sertion est  légèrement  périgy nique.  Leurs  anthères  sont  biloculaires,  déhiscentes 
par  deux  panneaux,  et  introrses.  Le  gynécée  est  libre  et  inséré  au  centre  du  récep- 
tacle. Il  se  compose  d'un  ovaire  uniloculaire,  surmonté  d'un  style  à  extrémité 
stigmatifère  renflée.  Dans  l'ovaire  se  trouve  un  seul  ovule,  anatrope  et  suspendu, 
avec  le  micropyle  dirigé  en  haut  et  du  côté  du  placenta.  Dans  les  fleurs  mdles, 
l'ovaire  est  peu  volumineux  et  stérile.  Dans  les  fleurs  femelles,  le  nombre  des 
étamines  est  réduit;  il  n'y  en  a  souvent  que  quatre,  et  elles  sont  storiles.  Le 
fruit  est  une  baie  monosperme,  garnie  à  sa  base  du  calice  persislaiil.  \jSl  graine 
renferme  sous  ses  téguments  un  embryon  épais  et  charnu,  à  gros  cotylédons  plans- 
convexes,  sans  albumen.  Les  Laurus  sont  des  arbres  de  l'Asie  Mineure  et  des 
Canaries.  Leurs  feuilles  sont  alternes,  simples,  coriaces,  persistantes,  d'un  l)eau 
vert.  Leurs  fleurs  sont  réunies  sur  de  petits  axes  communs,  insérés  dans  l'aisselle 
des  feuilles.  De  grandes  bractées  imbriquées  enveloppent  l'inflorescence  qui  est 
formée  de  plusieurs  glomérules  réunis  autour  d'un  bourgeon  central. 

Le  Laurier  d' Apollon  {Laurus  nobilis  L.  —  L.  vulgaris  C.  Bauh.)  est  encore 
appelé  L.  commun,  L.  sauce,  L.  franc,  L.  à  jambons.  C'est  un  bel  arbre  à  feuil- 
lage glabre,  touffu,  haut  de  dix  à  trente  pieds.  Ses  feuilles  sont  oblongues-lan- 
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»,  atténuées  h  la  base,  aiguës  aa  sommet,  lisses,  brillantes  en  dessus.  Ses 
ûeun  màiks  sont  réunies  dans  un  inTolucre  de  bractées,  glabres  ou  légèrement 
«oieiises  dans  le  mflieu,  et  elles  sont  rapprochées  autour  du  petit  bourgeon  central 
4e  rinAaresoeiiGe,  en  trois  h  six  gloméniles,  tandis  que  les  fleurs  femelles  ou  ber- 
■ifhrnditff  Ibnnent  un,  deux  ou  trois,  en  général  enfin  un  nombre  moindre  de 
petits  jdoiDémks.  La  partie  qo'on  emploie  le  |4us  en  médecine  est  le  fruit.  C'est 
baie  ofoide,  supportée  par  un  pédoncule  grêle  ;  lisse  à  la  surface,  odorante, 
itiqneconmie  tout  le  reste  de  b  plante.  Elle  atteint  jusqu'à  tout  près  d'un 
èflî-poQoe  de  longueur.  Sa  graine  a  des  enveloppes  membraneuses,  et  un  gros 
oiroide,  diamu,  aromatique.  Ses  cotylédons  sont  presque  bémisphé- 
et  se  touchent  par  une  large  surface  plane.  Vers  leur  base,  ils  se  prolon- 
IRBt  an-dessous  de  leur  point  d'insertion,  de  manière  à  former  par  leur  rappro- 
«benent  on  étui  complet  à  la  radicule;  ils  descendent  ainsi  au  delà  de  son  sommet. 
bi  L.  Mobiiû  parait  originaire  de  IWsie  Mineure  ;  il  est  abondant  à  l'état  spontané 
«7  les  cdtes  de  la  Méditerranée,  et  il  est  cultivé  dans  la  plupart  des  jardins  ;  c'est 
j  pane  s'fl  supporte  les  rigueurs  des  hivers  de  Paris. 
Le«  principales  plantes  médicinales  autrefois  rapportées  au  genre  Laurus  sont 

le  Lamrms  Benzcin  L.  est  un  Benzoin  ou  Lindera, 

Le  L.  Camphora  L.  est  le  trpe  du  genre  Camphrier. 

\jt  L.  Cas9ia  L.  est  un  LiUœa,  et  la  plante  à  laquelle 
fiamann  a  donné  le  même  nom  est  un  Cannellier. 

\jt  L.  Cinnamanutm  est  le  type  du  geiu%  Cannellier. 

Le  L.  Culiiawan  est  un  Cannellier. 

Lf  L.  Cubeba  Loca.  est  un  Tetranthera. 

L»  L.  cupularis  Lame  est  un  Mettpilodaphne.  )  Voy.  tous  ces  mots. 

IL.  glauca  Tiig  est  un  Litsœa. 

le  L.  inrolucrata  Vahl  est  un  LiUœa. 

Lr  L.  Malabalhrum  est  un  Cannellier. 

le  L.  Penea  L.  est  le  type  du  f:enre  Avocatier, 

le  L.  Pichurim  est  un  Aydendron. 

le  L.  pf/r recta  RoxB.  est  un  Cannellier. 

\^.  L.  SaJt$afras  L.  est  un  Sassafras. 

Reaucoup  d'arbres  employés  en  médecine,  et  qui  ont  plus  ou  moins  le  feuillage 
é»  Lïuners,  en  ont  aussi  reçu  le  nom  ;  ils  appartiennent,  à  d*autres  genres,  ou 
mène  à  des  familles  tout  à  fait  distinctes. 

le  Lnnrier  rouge  de  Bourbon  est  un  yectandra,  ainsi 
*pr  celui  de  b  Martinique;  c'est  VAsakana  des  Caraïbes. 
<Jb  donn?  encore  ce  nom  aux  Frangipaniers. 

lr  L.  Alexandrin  est  un  Fragon. 

le  L.  Cerise  ou  L.  Amande,  L.  Amamlier,  L.  impé- 
nal.  L.  de  Trébizonde,  est  un  Pruxier.  (Voy.  ce  mot.) 

le  L.  des  Jroquois  es*,  un  Sassafras.  )  Voy.  tous  ces  mots. 

L*  L.  Pvtiei  k:i\c  L.de  Portugal  sont  des  Pruniers. 

le  L.  Rme  est  un  Serium. 

Lf  t.  de  Saint-. Antoine  est  un  Epilobe. 

le  L.  sauvage^  un  Cirier. 

le  L  Tin,  un  Viorne. 

U  L  Tulipier,  un  Magnolia.  H.  Bx. 
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ToPRx.,  Inst.  rei  herb.,  597,  t  367.  —  L.,  Hort.  CUffort.,  55.  ~  Bauhiîi  (C),  Pmax, 
460.  —  GiEBTN.,  Fruct.,  II,  68,  t.  92.—  Nées  d'Esesbeck,  Syst.  ÏMurin.,  502,  579.— 
ScHiimR,  Handb.,  1. 110.  —  Nées  (Fr.),  Gen.  ft.  germon.,  fasc.  7,  icon. —  Sibth.,  FI.  grœc, 
t.  365.  —  DuHAM.,  Arhr.,  I,  350,  t.  134, 135.  —  Webb,  Pkytogr,  canar.,  111,  229,  t.  204.— 
Blaciw.,  Uerb.,  t.  175  —  Esdl.,  Gen.,  n.  2061.  —  Meissn.,  Gen.,  327  (239),  et  ap.  DC- 
Prod.y  X.,  sect.  1,  233.  —  Mér.  et  Del.,  Dict,,  IV,  61.  —  Duch.,  Répert.,  57.  —  Rice.  (.4.), 
in  Dict.  de  méd.  (en  30  vol.),  XVII,  59i  ;  Elém.,  éd.  4, 1,  287.  —  Goib.,  Drog.  simpL,  éd.  4, 
II,  363.  —  MoQ.,  Bo/.  méd.,  234.  —  Pereira,  Elem.  Mat,  med.,  éd.  1,  11,  p.  4,  463.  — 
UicDL.,  FI.  med.,  340.  —  Rosenth.,  Syn.  pi.  diaph.,  256.  H.  Bn. 

g  II.  Emploi  médical.  Ainsi  qu'on  vient  de  le  voir,  la  botanique  ne  retient 
plus  aujourd'hui,  dans  le  genre  laurier,  qu'une  seule  espèce  médicinale.  Mais 
d*autres  espèces  distraites  de  ce  genre  ayant  conservé  en  matière  médicale  le  nom 
Aq  lauriers,  nous  sommes  forais  de  nous  en  occuper  ici.  Nous  ne  parlerons  que 
de  ceux  de  ces  lauriers  qui  offrent  un  intérêt  véritable  au  point  de  vue  de  la  ma* 
tière  médicale. 

I.  Laurier  commun  (Laums  nobilis  en  grec,  Sdfvm),  On  connaît  la  gracieuse 
fiction  mytiiologique  qui  lui  a  valu  ce  nom,  et  le  culte  en  quelque  sorte  supersti- 
tieux que  les  anciens  professaient  pour  cet  arbre.  Il  serait  en  dehors  de  notre 
sujet  de  nous  en  occuper,  si  quelques-unes  de  ces  idées  n'accusaient  une  notion 
de  certaines  propriétés  hygiéniques  ou  médicamenteuses  attribuées  à  ce  végétal. 
On  lui  accordait  une  action  purificatrice  ;  les  temples  d'Apollon  en  étaient  en- 
tourés ;  on  représentait  Esculape  le  front  ceint  d'une  couronne  de  laurier;  on  se 
servait  de  sa  fumée  pour  assainir  les  étables  ;  on  le  considérait  comme  un  alexi- 
tère  puissant,  comme  un  pi'éservatif  assuré  contre  les  morsures  virulentes  ou  ve- 
nimeuses et  contre  les  maladies  contagieuses.  L'article  que  Loiseleur-Desloug- 
chanips  et  Manjuis  ont  consacré  au  laurier,  article  tout  imprégné  de  cette  élé- 
gante érudition  classique  que  nous  avons  trop  désapprise,  a  réuni  sur  les  idées 
que  les  anciens  professaient  pour  cet  arbre  des  détails  d'un  grand  intérêt,  et  nous 
ne  pouvons  que  renvoyer  le  lecteur  au  volume  du  Dict.  des  sciences  médicales 
qui  les  renferme.  (Dict.  des  se.  méd.,  1818,  t.  XXVII,  p.  515.) 

Les  feuilles  et  les  baies  de  laurier  sont  les  parties  de  cette  plante  qui  sont  em- 
ployées en  médecine.  Les  feuilles  ont  une  saveur  amère,  piquante  et  une  odeur 
aromatique  qu'elles  doivent  à  l'existence  d'une  huile  essentielle  qui  se  retrouve 
également  dans  les  baies.  Celles-ci  ont  une  odeur  plus  fragrante  que  les  feuilles. 
Elles-  contiennent  deux  huiles  ;  l'une  grasse,  l'autre  volatile,  et  de  plus  du  laurin 
ou  camphre  de  laurier.  Bonastre,  analysant  ces  baies  en  1824,  y  a  trouvé  les  prin- 
cipes suivants  :  huile  essentielle,  0,8;  laurin,  1  ;  huile  grasse,  12,8  ;  cire,  7,1  ; 
résine,  1,6;  sucre  incristallisable,  0,4;  extractif,  17,2;  bassorinc,  6,4;  amidon, 
25,2;  hgneux,  18,8;  albumine,  traces;  principe  acide,  0,1  ;  eau,  6,4  ;  sels,  1,5. 
Les  cendres  pesant  1 ,2  consistent  en  carbonate  de  potasse  et  en  carbonate  et 
phosphates  de  chaux.  (Pereira,  vol.  II,  p.  I,  p.  464.) 

L'huile  volatile  de  laurier  est  très-soluble  dans  l'alcool  et  dans  l'éther  ;  elle  a 
pour  formule  C*^H"0.  Le  camplu-e  ou  laurin  s'obtient  des  baies  en  les  traitant 
par  l'alcool  rectifié.  L'huile  fixe  s'obtient  par  l'expression  des  baies  sèches  ou 
fraîches  (op.  cit.). 

Ce  dernier  produit  est  le  seul  qui  intéresse  la  matière  médicale.  On  a  suivi  divers 
procédés  pour  préparer  l'huile  de  laurier.  Celui  de  Duhamel  consiste  à  broyer  les 
baies  dans  un  mortier  et  à  les  faire  bouiUir;  l'huile  surnage.  Si  les  baies  sont 
sèches,  on  les  pulvérise,  on  les  soumet  à  la  vapeur  d'eau  pour  les  ramollir,  et  on 
les  exprime  entre  des  plaques  métalliques  chauffées.  Soubeiran,  qui  a  décrit  ce 
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et  qoi  Ta  appliqué,  a  retiré  100  grammes  d*huiles,  pour  i  kilogramme 
it  laîâ».  c'est-ihdire  le  iO*  en  poids  et  non  le  5*,  comme  rétablit  Pereira.  Le  pro- 
<iii:  décrit  par  Maingault  {BulkL  de  th.,  t.  XIV,  1835,  p.  325)  ne  lui  a  fourni 
fi'ui  1^  dliiiile. 

Cette  boile  de  buuîer,  qui  nous  Tient  de  Trieste  enfermée  dans  des  barils,  est 
verte,  odorante,  limpide,  d*un  goût  amer,  soluble  dans  l'alcool  qui  lui  ùte  sa 
wilenr.  sa|4iiiîfiable.  Elle  est  siccalîre,  elle  s*épaissit  progressiTeroenl  jusqu'à 
^mdre  une  consistaiioe  de  graisse;  elle  a  alors  une  couleur  jaune  paille. 

Fereira  lop.  cit.,  p.  465)  décrit  sous  le  nom  à'Oleum  lauri  œthereum  natirum 
Q  hnle  naturelle  éthérée  de  laurier,  un  médicament  huileux  qui  rient  de  bémé- 
nri.  et  qoe  1*00  obtient  en  incisant  l'éoorce  d'une  sorte  de  laurier  appelé  par  les 
bfapifi^  Ateiie  de  Sastafras  (olirier  de  sassafras).    11  n'est  pas  très-certain 
fi'dîe  ait  cette  origine  botanique  ;  c'est  une  buile  transparente,  h  odeur  de  té- 
rébenthine mélangée  du|  parfum  du  citron  ;  elle  a  des  propriétés  excitantes  diu- 
rétiques el  diapborétiques;  on  l'emploie  dans  les  paralysies,  les   rhumatismes, 
\a  ea^or^emtnls  articulaires,  etc. 
Les  faones  et  les  feuilles  de  laurier  ont  une  action  stimulante  et  apériti^e.  La 
nfriélé  que  leur  attribuaient  les  anciens  de  permettre  aux  buveurs  d'ériter 
HiTase  pouait  parfaitement  apocryphe  ;  elles  ne  la  justifient  pas  mieux  que  le  re- 
;rKlie  d'être  abortiTe  qui  lui  a  été  aussi  adressé.  Dioscoride  cité  par  Oribase  (  Jfecf . 
«oflerf .,  lib.  XI,  D)  attribue  aux  feuilles  vertes  une  action  astringente,  et  les  con- 
àfirecoaime  Tomitires:  «  Pota  stomadmm  subrertunt  et  voniitum  cient.  §  Plus  loin 
3  parle  de  la  poudre  de  l'éoorce  employée  dans  du  rin  contre  les  calculs  hépati- 
fMs  'lib.  Uf  Ad  Eunapium).  Nicolas  Myrepsus  recommandait  les  baies  de  laurier 
'notre  la  Umx  ibe  antidot.,  sect.  prima,  cap.  ccclxv),  affirmation  vague,  mais 
è>ot  OQ  s«  rend  compte  en  rapprochant  sous  ce  rapport  le  laurier  de  certaines  Labiées 
ûz^res  avec  lesquelles  il  doit  avoir  en  eOet  une  grande  ressemblance  thérapeii- 
'j\iir.  Enfin  Actuarius  a  résumé  aphoristic{uenient  les  propriétés  qu'il  attribuait 
\-i  borier  dans  la  phrase  suivante  :  «  Medicamentum  e  baccis  lauri  ad  stomachicos, 
i^ru  intercute,  labnrantes,  ischiadicos,  lieuosos. »  ( De  Meth.  mal.,  lib.  VI  ;  De em- 
ivtri*  malagmaiis  et  littimentis.\  L'avant-deniière  de  ces  indications  est  a  peu 
rr>  b  «eule  qu'on  lui  reconn;iisse  aujourd'hui. 

L  a^-tion  carminative  du  laurier  peut  être  admise  par  analogie  ;  c'est  un  con- 
•imâent^cre  et  aromatique  dont  on  fait  un  usage  liabituel  dans  nos  cuisines,  et  qui 
(^nt  en  effet  stimuler  utilement  l'estomac  et  combattre  l'atonie  de  cet  organe  et  la 
iitiWnce  qui  en  est  la  suite.  Les  propriétés  emménagogues  du  laurier  ont  été 
idiLiies.  mais  elle  sont  à  démontrer. 

Lr>  préparations  de  laurier  s'emploient  surtout  à  leitérieur  pour  stimuler  la 
i"^!.  résoudre  les  engorgements  indolents,  réveiller  la  sensibilité  des  {<arties 
Spp»^  de  faralvsie,  et  aussi  pour  détniire  \espediculi  capilis. 

Lrs  Iciies  de  laurier  entrent  daas  la  composition  du  baume  de  Fioraventi  em- 
rVy-.comme  on  sait,  contre  le riiumatisme,  les  paralysies,  lesengelures,  etc.  Enfin 
''-■  ^  ^rt  quelquefois  des  feuilles  pour  la  préparation  d'un  bain  aromatique  parti- 

il.  Lâcher  Sassafras.  (Voy.  Sassafras.) 

III  LiCRcs  Persea.  (Voy.  Avocatier  ) 

IV.  LiCUER  Ci5.^ELLE.  (Voy.  Ca^sellier.) 

V  LiceiER  Camphrier.  {Voy.  Camphre.) 

VJ-brROR  Casse  {Laurus  Casna,  Cirmamomum  Cassia.)  Cet  arbre,  origi- 
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naire  de  la  Chine  et  cultivé  à  Java,  fournit  à  la  matière  médicale  :  Yécorce  de 
cassia  et  les  fleurs  ou  clous  de  cassia, 

i^  L*écorce  nous  vient  de  la  Chine,  de  la  côte  de  Malabar,  de  Manille  ou  de 
Maurice.  Analysée  par  Bucholz,  elle  a  donné  :  huile  essentielle,  0,8  ;  résine,  4,0  ; 
gomme,  principe  astringent  et  extractif,  14,6  ;  ligneux  et  bassorine,  64,3  ;  eau 
et  perte,  i6,3. 

Quand  on  traite  une  décoction  d*écorce  de  laurier  casse  par  le  sesqùichlorure  de 
fer,  la  liqueur  noircit  par  suite  de  la  formation  d*un  tannate  de  fer  ;  avec  la  géla- 
tine il  se  produit  aussi  un  précipité  ;  la  teinture  d*iode  la  bleuit,  ce  qui  la  'dis- 
tingue d'une  décoction  d*écorce  de  cannelle. 

2**  Les  clous  ou  boutons  de  laurier  casse  proviennent  très-vraisemblablement 
du  même  arbre  que  Técorce.  Ils  nous  viennent  de  Canton.  Ils  renferment  une 
essence  et  du  tannin. 

Le  laurier  casse,  très-anciennement  connu  comme  bois  de  parfum  chez  les  Hé- 
breux, a  été  employé  à  titre  de  médicament,  par  Uippocrate,  Dioscoride,  etc.  Au- 
jourd'hui son  usage  est  très-borné  en  Angleterre,  et  il  est  nul  chez  nous.  Les 
médecins  anglais  se  servent  de  Thuile  essentielle  de  casse  à  la  dose  de  1  à 
4  gouttes  ;  de  Teau  de  casse  obtenue  en  distillant  de  Teau  alcoolisée  sur  l'écorce 
et  qu'ils  emploient  comme  véhicule  de  potions  stimulantes,  et  enfin  de  la  teinture 
de  casse.  Celle-ci  se  donne  à  la  dose  de  i  à  2  gros  dans  des  boissons  toniques. 

Le  malabathrum  est  rapporté  par  quelques  auteurs,  à  tort,  paraît-il,  au 
laurier  casse.  (Yoy,  la  Botanique  du  mot  Malabathrum).  Quoi  qu'il  en  soit,  cette 
substance  si  recherchée  des  anciens  à  cause  de  son  parfum,  et  qui  était  employée 
chez  eux  à  titre  de  médicament,  est  complètement  tombée  en  désuétude. 

Vil.  Laurier  cdlilawan  ou  Beebero  (Laurus  Culilawan  de  L.).  C'est  Varbreà 
cœur  vert  des  Anglais  {green  heart  tree)  ou  Bibiru  ou  Beeberu,  car  l'orthographe 
de  ce  mot  n'est  pas  encore  fixée.  C'est  un  arbre  de  la  Guyane  anglaise.  Son  bois 
très-dur  et  très-lourd  s'enfonce  dans  l'eau  et  est  susceptible  de  prendre  un  beau 
poli  ;  il  paraît  à  peu  près  incorruptible.  Les  tourneurs  anglais  lui  ont  donné  le  nom 
de  bois  au  cœur  vert  {green  heart  wood) .  Pereira,  qui  a  consacré  à  ce  médicament 
un  article  très-étendu  a  décrit  ainsi  l'écorce  de  cet  arbre  :  «  L'écorce  de  bibiru  ou 
beeberu  (cortex  bibiru)  se  tire  du  tronc.  Elle  se  présente  sous  l'aspect  de  mor- 
ceaux considérables,  très-lourds  et  plats,  ayant  1  à  2  pieds  anglais  de  long,  2  i 
6  pouces  de  large,  et  3  à  4  lignes  d'épaisseur.  Elle  est  recouverte  extérieurement 
d'un  épiderme  caduc,  gris  brunâtre  ;  elle  a  en  dedans  la  couleur  de  cannelle 
brune;  sa  cassure  est  fibreuse,  sa  saveur  est  amèrc,  très-forte  et  persistante, 
avec  astringencc  marquée  ;  elle  n'est  ni  aromatique,  ni  ùcre,  ni  piquante  (Pe- 
reira, vol.  Il,  part.  I,  467). 

Signalons  en  1769  par  Bancroft,  les  propriétés  thérapeutiques  du  beeberu  ont 
été  principalement  étudiées  par  le  docteur  Roder  ou  Rodie,  chirurgien  de  la  ma- 
rine anglaise,  qui,  en  1854,  signala  l'analogie  médicamenteuse  de  la  beeberine  et 
de  la  quinine.  Le  nom  de  nectandra  Rodei  donné  au  beeberu  par  quelques  bota- 
nistes a  consacré  le  souvenir  des  recherches  de  ce  médecin. 

L'écorce  et  les  graines  de  cet  arbre  ont  été  analysées  par  Maclagan  qui  y  a  si- 
gnalé l'existence  de  deux  alcaloïdes,  la  beeberine  et  la  sipirine;  mais  un  examen 
plus  attentif  permit  de  reconnaître  que  le  second  n'était  qu'un  produit  de  l'oxy- 
dation du  premier.  Cet  alcaloïde  y  est  associé  à  une  résine,  du  tannin,  de  l'a- 
midon, du  ligneux,  etc.  Il  existe  dans  les  proportions  de  2,50  environ  p.  100. 

La  baeberine  est  une  substance  incristallisable,  jaune,  amorphe,  d*aspect  rési— 
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wmu^  nus  eUe  devient  ManGhe  quand  elle  est  réduite  en  poudre;  elle  est  très- 
flinUe  dans  l'aloooi,  moins  dans  l'éther  et  très-peu  dans  l'eau.  Sa  dissolution 
iicmlique  a  me  réaction  alcaline.  Elle  se  dissont  dans  les  acides,  et  forme  avec 
en  des  sels  jaunes  amorphes.  On  aTait  prétendu  que  la  beeberine  avait  la  même 
farawle  que  la  moqjhine,  dont  elle  n'était  qu'une  modification  isomérique.  L'a- 
iriise  de  Planta  lui  assigne  la  composition  sniTante  :  CHl^'AïKI*.  On  la  retire  du 
iwu  iuliate  de  beeberine  obtenu  lui-même  par  un  procédé  analogue  a  celui  h 
ïmât  duquel  on  prépre  le  sulfate  de  quinine.  La  beeberine  forme  avec  l'acide 
deux  sels  :  le  sulfate  neutre  (Bi  S0>)  et  le  suus-sullate  (2Bi  S0>).  Ce 
est  le  seul  emploTé  ;  il  est  très-amer,  soluble  dans  l'alcool,  légèrement 
dans  l'eau  froide;  sa  solubilité  dans  ce  liquide  est  favorisée  par  Taddition 
fadde  salfurique.  (l'oy.  Poieira,  loe.  cit.ypassim.) 

Le  travail  du  docteur  Douglas  Madagan  lu  devant  b  Société  royale  d'Édimliourg, 

m  f  S45,  c'est-i-dire  neuf  ans  après  les  reclierches  de  Roder,  fi\a  d'une  manière 

putmlîère  l'attention  des  médecins  sur  cette  substance  intéressante,  et  en  1 850, 

■  antre  médecin  anglais,  le  docteur  Stratton,  consigna  dans  ïEdmlmrgh  Médical 

le  résumé  des  résultats  qu'il  avait  obtenus  de  la  beeberine  employée  comme 

dans  le  cours  d'un  vojage  d'émigration.  Dès  lors,  on  conçut  l'espoir 

4'afoir  troaré  un  succédané  du  sulfate  de  quinine  aussi  efficace  que  ce  médica- 

et  beaucoup  moins  dispendieux.  I^  faits  empruntés  à  .\nilersoii.  Ewatt, 

«  Simpson,  etc.,  vinrent  confirmer  ces  espérances;  ce  médicament  devint 

4'ira  osage  assez  répndu  en  Ecosse,  et,  en  i  851 ,  Becquerel  fit  connaître  au  pu- 

Uk  médical  français  dans  le  Bulletin  général  de  thérapeutique  (Soie  sur  /'eni- 

pU  dm  smifate  de  beeberine  dans  le  traitement  des  fièvres  intermittentes  ;  in 

MIef.  de  th.,  t.  XLI,  p.  295,  1851)  les  résultats  auxquels  l'avaient  (,onduit  ses 

essais  sur  ce  nouveau  fébrifuge.  .Sept  cas  de  fièvre  iiitemiil  tente  ont  étt*  traités 

(ar  le  sulfate  de  beeberine,  et  ont  cédé  après  une  administration  de  <)^^60  à 

t  -ïTimmes  du  sel,   répétée  pendant  un  nombre  de  jours  «jui  a  varié  de  I  à  4. 

L'auteur  conclut  à  la  réalité  de  l'action  lébrifu^ie  du  sulfate  de  lieelierine.  et  fait 

r>«*ortir  la  modicité  du  prix  de  ce  médicament  qui  ne  coûte  environ  que  le  quart 

da  >ulfate  de  quinine,  (je  serait  là  une  condition  fort  avantageuse,  si  !a  beeberine 

»rûx  les  mêmes  vertus  que  la  quinine.  t>r,  il  faut  renianjuer  qu  on  est  placé  sur 

rai  mauvais  terrain  à  l^aris  |»our  expérimenter  un  fébrifuge.  Les  fièwes  intermit- 

Imtes  y  sont  [«u  tenaces,  et  elles  tendent  d'elles-niènies  à  la  guérison.  11  aurait 

fdhi  refcendre  ces  essais,  et  sur  une  large  échelle,  dans  des  localités  maréca- 

rposes.  Or  jrf*  ne  sache  |>as  que  ce  médicament  ait  été  essayé,  ni  dans  les  colonies, 

ni  dans  les  provinces,  telles  que  la  Bresse,  la  Saintonge,  etc.,  où  n*gne  le  jalu- 

^'ijfr.  On  a>i  s^juvcnt  annoncé  la  fin  du  règne  de  la  quinine,  et  son  remplarenient 

far  on  autre  alcaloïde  que  l'annonce  d'un  nouveau  succalanc  est  accueillie  avec 

im  cfTtain  scefiticisme.  Il  est  jdus  prudent  de  compter  sur  la  fabrication  arlifi- 

riefle  de  b  quinine,  progrès  dont  la  chimie  n'est  pas  très-loin,  et  qu'elle  réalisera 

•in  joar,  il  e<t  permis  de  resjiérer. 

Us  doses  du  sulfate  basi^fue  de  beeberine  sont  les  mêmes  que  les  doses  fébri- 
îa2*s  de  b  quiiiin^  d-^  Of'.ô  à  I  gramme.  On  l'emploie  en  pilules  ou  en  solution 
^peuse  obtmue  à  l'aide  de  quelques  gouttes  d'acide  sulfurique  et  avec  addition 
^  iirop  d't'-corces  d'oranges  amères. 

La  p:»udre  de  lécorce  serait  probablement  susceptible  de  toutes  les  pré|»anitions 
wvpirlfc>  on  soumet  l'écorce  de  quint|uina.  mais  on  ne  s'est  occupé  jusqu'ici  que 
du  MiUate  de  beeberine. 

r  5.  IL  3 
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En  résumé,  $*il  ii*est  pas  possible  de  nier  la  valeur  de  la  beeberinc  comme  fé- 
brifuge, elle  n'est  assez  active,  ni  assez  sûre  pour  qu'on  la  substitue  à  la  quinine 
dans  les  cas  d'accès  qui  s'éloignent  des  caractères  d'une  simplicité  absolue.  (Bullet. 
rfe  t/i  ,  t.  LXVin,  p.  69.) 

Un  médecin  anglais,  H.  Llewellyn  Williams,  a  proposé  de  substituer  le  sul- 
fate de  beeberinc  au  sulfate  de  quinine  dans  le  traitement  de  Tophthalmie  scro- 
fnleuse.  J'ai  cherché  à  démontrer,  dans  un  travail  publié  il  y  a  quelques  années. 
Du  caractère  névralgique  de  la  photophobie  qui  complique  certaines  ophthalmies^ 
notamment  VaplUalmie  phlycténulaire  et  de  son  traitement  par  le  sulfate  de 
quinijie  {Bull,  de  thér,^  t.  LXVIIf,  1865,  Phlycténulaire)^  l'action  très-remar- 
quable que  ce  dernier  médicament  exerce  contre  la  photophobie  liée  à  Toph- 
thalmie  pldycténulaire  des  enfants  scrofuleux,  action  du  reste  admise  par 
Lawrence,  Mackensie,  Quadri,  Deval.  Le  sulfate  de  beeberine  a-t-il  la  même 
efticacité?  C'est  possible,  mais  il  faut  le  démontrer  par  des  observations  bien 
faites. 

Je  signalerai  enfin  l'emploi  du  sulfate  de  beeberine  contre  la  diarrhée.  Le  docteur 
Clarencc  Matthews,  qui  a  publié  à  ce  sujet  une  note  dans  le  journal  the  Lancet 
(septembre  1854),  n'émet  que  des  assertions  assez  vagues  et  dont  la  sévérité  clinique 
s'accommode  mal.  Qu'on  s'en  tienne  à  l'action  fébrifuge,  c'est  assez  pour  le 
moment.  Au  reste,  la  beeberine  n'a  guère  pris  en  France,  car  je  ne  sache  pas  que 
depuis  1851,  c'est-à-dire  depuis  le  mcnioirede  Becquerel,  rien  ait  été  publié  chez 
nous  relativement  à  cet  alcaloïde.  Trop  d'enthousiasme  d'abord,  trop  d'indifférence 
ensuite,  c'est  l'histoii'e  invariable  de  toutes  les  nouveautés  thérapeutiques. 

VHL  Laurier  pichurim  (Ocotea  pichurim  Wumholdl  cl  Bonphnd).Ccsl\c  bois 
d*anis.  Cet  arbre,  qui  croît  sur  les  bords  de  l'Orénoque,  donne  une  écorce  décrite 
jadis  par  Murray  sous  le  nom  d'écorce  de  Pichurim  et  des  semences  appelées  fèves 
pichurim  ou  noix  de  sassafras. 

La  lève  de  pichurim  se  présente  sous  deux  états  ;  l'une  est  la  fèvepichurim 
vraie,  l'autre  est  la  fève  pichurim  bâtarde.  Son  odeur  est  intermédiaire  entre 
celle  de  la  muscade  et  du  sassafras.  Substance  aromatique,  susceptible  de  servir 
comme  parfum,  mais  ayant  été  peu  étudiée  au  point  de  vue  médical. 

IX.  Laurier  ravensara  ou  noLv  de  girofle. 

X.  Laurier  cerise.  (Prunus  lauro-cerasus) ,  prunier  laurier-cerise j  laurier- 
amande,  laurier  au  lait,  etc.  La  première  de  ces  désignations  lui  vient  de  la 
ressemblance  de  ses  feuilles  avec  celles  du  laurier,  la  seconde  de  l'odeur  d'amandes 
amères  qu'exhalent  presque  toutes  ses  parties,  notamment  ses  fleurs  ;  la  troisième 
de  l'usage  vulgaire  que  l'on  fait  de  ses  feuilles  pour  communiquer  au  lait  un 
arôme  agréable. 

Le  laurier-cerise  constitue  un  médicament  fort  important  dans  le  groupe  des 
Cyaniques.  (Voy.  ce  mot.)  Il  est  en  effet  le  plus  maniable  et,  si  on  savait  toujours 
s'en  servir  convenablement,  il  pourrait  remplacer  toutes  les  autres  formules  à  base 
de  cyanogène  ;  de  plus,  l'ccole  pharmacologique  italienne  lui  a  attaché  une  impor- 
tance toute  particulière  en  en  faisant  en  quelque  sorte  le  type  de  ses  hyposthéni- 
sants  cardiaco-vasculaires  ;  sa  posologie  est  extrêmement  délicate  et  exige  une 
attention  très-grande,  enfin  son  histoire  toxicologique  offnî  un  intérêt  réel  ;  toutes 
ces  considérations  justifieront,  je  l'espère,  l'importance  que  je  vais  donner  à  son 
étude. 

a.  Pharmacologie,  Les  feuilles  du  laurier-cerise  ont  été  analysées,  il  y  a  une 
trentaine  d'années,  par  VVinkler,  qui  y  a  constaté  de  l'acide  prussique,  une  huile 
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fiientieDe,  de  la  clilon^TUe  et  ao  principe  protéique  particulier  analogue  à 
fjoTsdabDî  et  qnî,  mis  au  contact  de  l'émulsine  des  amandes  douces,  de  l'eau 
^  d'ime  température  convenable,  dégage  Todeur  d  amandes  amères.  Si  on  traite 
tf»  iîniîU»  par  Falcool  absolu,  on  leur  enlève  cette  sorte  d'amygdaline  et  le  résidu 
h  trutemefit  agit  \  la  manière  de  l'émulsine  sur  i'amygdaline  des  amandes 
mm&i  d'oh  b  oondusîon  que  l'huile  essentielle  de  laurier-cerise  se  produit  de 
b  wàmt  £içoo  que  l'huile  essentielle  d'amandes  amères.  Toutefois  si  on  s'en  rap- 
f«te  aux  recherches  de  Lepaiie  (deGisors),  l'acide  prussifjue  et  l'huile  essentielle 
k  borier-cerise  existent  tout  formés  dans  les  feuilles  fraîches  du  végétal.  Sou- 
bena  a  fait  remark|uer  (Bullet.  de  th.^  t.  Vil,  1854,  p.  354)  que  l'huile  essen- 
tiefte-  de  burîer-oense  est  rarement  un  corps  identique  dans  sa  composition,  que 
cet  on  mélange  en  proportions  variables,  d'essence,  d'acide  pnissique  et  peut-être 
«n  d'un  autre  principe  cvanique  particulier.  Sa  formule  est  C^H'*.  Elle  est 
Uudâlre.  concrète,  acre,  presque  toujours  mélangée  d'une  certaine  quantité 
ixide  cyaDbvdrique. 

L'«an  distillée  de  laurier-cerise  est  la  plus  usitée  des  formes  de  ce  médicament. 
Soo  mode  de  préparation  et  sa  composition  ont  été  Tobjet  de  travaux  très-nom- 
fcrnix,  ce  qui  se  conçoit  quand  on  songe  à  l'instabilité  d'action  de  ce  médicament, 
ànt  l'activité  peut  varier  dans  les  proportions  de  1  à  5,  si  ce  n'est  plus,  quand  il 
4t  Bal  pr«pré. 

(Jd  connaît  deux  sortes  d'eau  distillée  :  l'eau  distillée  ordinaire  et  l'eau  cohobéc  ; 
>^le-ci,  obtenue  en  recommençant  plusieurs  fois  la  distillation  de  l'eau  distillée 
sv  de  nouvelles  feuilles  fraîches,  est  extrêmement  active  parce  qu'elle  con- 
tknt  en  suspension  une  quantité  notable  d'essence  qui  lui  donne  quelquefois  uu 
zi  tiii€iix.  L'eau  distillée  ordinaire  doit  seule  être  employée  pour  les  usages  raédi- 
:i'à\.  et  encore  a-t-elle  une  composition  assez  variable  qui  parait  déjiendre  de  la 
K'jiiitff  dau>  la^fuelle  les  feuilles  ont  été  recueillies  et  de  la  saison  ;  c'est  ainsi  que 
'.  3tr>cli«tsirs  éçiales  d'uilleurs,  l'i.'au  distillt-e  de  laurier-cerise  préparée  en  Italie  est 
:t  i«  j'  tive*{ue  celle  recueillie  en  France  ;  celle  fuite  en  juillet  et  août  qu'à  une  autre 
-;»»ïo«;  de  l'année.  On  prétend  même  «pie  la  difl'érence  d'actirité  de  deux  eaux 
■d:.*t:li^  préparées  l'une  en  avril,  l'autre  en  juillet  peut  aller  jusqu'au  double 
ûij'ji  a  fait  à  ce  sujet  des  essais  qui  montrent  au  moins  le  soin  méticuleux  qu'il 
iiU  apporter  dans  la  préparation  de  l'eau  distillée  de  laurier-cerise. 

Vk  nouveau  Code\  est  entré  sur  ce  |>oint  dans  des  détails  qui  ne  sembleront  pas 
2''Prrflu=>  et  les  pharmaciens  ne  devront  plus  s'écarter  du  procédé  qu'il  conseille. 

Il  «.rtn^^te  ii  distiller  4000  grammes  d'eau  sur  1000  grammes  de  feuilles  de 
:iaivr-oeri>e  recueillies  de  mai  à  septembre.  Le  produit  de  la  distillation  doit  être 
'^i.yHi  ^nammes;  la  Hltration  à  travers  du  {lapier  mouillé  sépare  l'huile  esseu- 
tH^- vjs pendue  et  ne  laisse  que  celle  qui  est  en  dissolution  dans  l'eau.  On  titre 
i)  |ti)ntitp^  d'acide  cyauh\drique  contenue  dans  cette  eau  distillée,  et  on  ranu^no 
'j  '.faitlre  de  50  milligrammes  par  100  grammes  ou  d'un  demi-inilligramme  par 
znmnx  en  y  ajoutant  une  quantité  convenable  d'eau.  «  On  détermine  facilement 
k  ritfv  de  l'eau  de  laurier-cerise,  c'est-à-dire  la  prujiortion  d'acide  cyanhydrique 
T\Sr  cofitient  au  moyen  d'une  diss^ilution  titrée  de  sulfate  de  cuivre  contenant 
i^.'W  de  ce  sel  cristallisé  sur  1000  centimètres  cubes  et  en  opérant  de  la  manière 
>mTiiit«f.  Oïl  prend  un  petit  ballon  de  verre  à  fond  plat,  on  le  pose  >\it  une  feuille 
4^f»j{»i*T  blanc;  on  y  verse  100  centimètres  cubes  d'eau  de  laurier-cerise  et 
lu '.viktimêtres  cubes  d'ammoniaque;  puis,  au  moyen  d'une  burette  divisée  en 
'îiihroies  de  centimètre  cube,  on  ajoute  graduellement,  et  en  agitant  convenable- 
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ment  la  dissolution  titrée  de  sulfate  de  cuivre  jusqu'à  ce  qu'elle  cesse  de  se  déco- 
lorer entièrement.  On  lit  alors  sur  la  burette  le  nombre  des  divisions  de  cette  liqueur 
que  l'on  a  employées.  Ce  nombre  exprime  très-exactement  en  milligrammes  la  pro- 
portion d'acide  cyanhydrique  contenue  dans  les  i  00  grammes  de  Teau  de  laurier- 
cerise  soumise  à  l'expérience.  Si  donc,  pour  iOO  grammes  de  cette  eau,  on  a  em- 
ployé 60  divisions  de  liqueur  titrée,  on  peut  en  conclure  qu'elle  contenait  sur 
i  00  grammes  60  milligrammes  d'acide  cyanhydrique  et  qu'elle  doit  être  étendue 
d'une  proportion  d'eau  suffisante  pour  la  ramener  au  titre  normal  de  50  milli- 
grammes par  100  grammes. 

«  Pour  connaître  la  proportion  d'eau  qu*il  faut  ajouter,  il  suffit  de  multiplia 
par  60  le  poids  de  l'eau  de  laurier-cerise  recueillie,  soit  1000  grammes  par 
exemple  et  de  diviser  le  produit  par  50;  le  quotient  1200  représente  la  quantité 
totale  d'eau  de  laurier-cerise  au  titre  normal  que  l'on  doit  obtenir  après  l'addition 
de  Teau  distillée.  On  ajoute  en  conséquence  200  grammes  d'eau  distillée  aux 
1000  grammes  du  produit  et  l'on  a  ainsi  1200  grammes  d*eau  de  laurier-cerise 
normale  à  50  milligrammes  d'acide  cyanhydrique  pour  1000  grammes,  o  (Codex 
medicamentariuSy  1866,  p.  413.) 

Deschamps  (d'Avallon)  a  proposé  d'ajouter  une  très-petite  quantité  d'acide  sul- 
furique  dans  un  flacon  d'eau  de  laurier-cerise  pour  maintenir  la  stabilité  de  sa 
composition.  La  filtration  de  celte  eau  et  le  titrage  de  l'acide  cyanhydrique  rendent 
cette  précaution  inutile.  Il  est  bon  de  ne  pas  maintenir  débouchés  les  flacons  qui 
contiennent  cette  eau  disliflée,  parce  qu'elle  perd  son  arôme  et  son- activité.  ' 

L'eau  distillée  doit  être  parfaitement  transparente.  Le  nitrate  d'argent  ou  bien, 
après  addition  préalable  de  potasse,  l'action  du  sulfate  ferroso-feirique  et  d'une 
goutte  d'acide  sulfurique,  y  révèlent  la  présence  de  l'acide  prussique.  Celle  de 
l'huile  volai  ile  y  est  décelée  par  l'agitation  avec  un  sixième  en  volume  d'ammo- 
niaque; il  s'y  forme  un  trouble  laiteux.  (Dieu,  Traité  de  mat.  méd.  et  de  théra- 
veutiquey  Pai-is,  1853,  t.  IV,  p.  753.) 

Les  feuilles  sèches  de  laurier-cerise  perdent  leur  arôme  par  le  fait  du  dégage- 
ment de  l'acide  prussique  et  de  l'huile  essentielle,  mais  leur  poudre  contient  les 
éléments  de  la  formation  d'une  nouvelle  quantité  de  ces  principes  quand  on  la 
place  dans  certaines  conditions. 

b.  Action  physiologique  et  toxique.  Nous  réunissons  intentionnellement  ces 
deux  études  j^rce  que  la  seconde  éclaire  dans  une  certaine  mesure  la  première. 
L'action  toxique  du  laurier-cerise  varie  suivant  qu'on  l'étudié  dans  les  feuilles  en- 
tières, dans  les  principes  qu'on  en  retire  ou  dans  sa  préparation  la  plus  usuelle, 
l'eau  distillée. 

L'usage  des  feuilles  de  laurier-cerise  pour  aromatiser  le  lait  a  quelquefois  pro- 
duit des  empoisonnements,  surtout  chez  les  enfants  très-jeunes.  Iiigenhouz  avait 
vu  des  accidents  graves  se  manifester  par  l'effet  de  la  décoction  de  deux  de  ces 
feuilles  dans  du  lait.  Vater  cité  par  Loiseleur-Deslongchamps  et  Marquis  (Dict,  des  se, 
méd.f  1818,  t.  XXVII,  p.  327,  art.  Laurier-cerise) y  a  vu  des  accidents  très-graves 
se  produire  chez  une  personne  qui  avait  pris  du  lait  dans  lequel  on  avait  laissé 
infuser  trois  ou  quatre  feuilles  ;  une  autre  personne  moins  impressionnable  en 
fut  quitte  pour  des  vertiges.  Il  faut  donc  y  regarder  de  près  et  ne  pas  prescrire, 
chez  l'adulte,  plus  d'une  feuille  pour  aromatiser  un  liquide. 

L'huile  essentielle  est  d'une  olfroyable  toxicité,  qu'elle  ne  doit  pas  seulement  à 
l'acide  cyanhydrique  auquel  elle  est  mêlée  ;  elle  est  très- vénéneuse  par  elle-même, 
au  même  titre  et  au  même  degré  que  l'essence  d'amandes  amères.  Cette  essence 
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el  leoriiie  m  Italie  sous  ce  dernier  nom  ;  elle  est  utilisée  dans  b  parfumerie  et 
msfà  dsBs  la  pâtisserie  k  titre  de  condiment,  et  ces  usages  économiques  et  indua- 
liîds  OBl  clé  b  caose  d'acâdents  si  gniTes  que  le  débit  a  dû  à  une  certaine  époque 
m  être  inleidit  en  Toscane.  Les  expériences  de  NichoUs  et  de  Fontana  ont  dé- 
la  tembAe  énergie  de  cette  essence.  Le  dernier  de  ces  observateurs  a 
la  mort  cfaei  un  chien  en  en  déposant  une  goutte  à  la  surbce  d'une 
î.  Les  accidents  très-rapides  développées  par  ce  poison  se  confondent  du  reste 
limpii'ffniint  par  leur  physionomie  avec  ceux  de  l'empoisonnement  par  l'acide 
fyhfdriqne.  i  Koy.  ce  mot.) 

Les  cas  les  pins  nombreux  d'empoisonnement  par  le  burier-cerise  se  sont  pro- 
rinflnenœ  de  l'eau  dis!  illée  et  surtout  de  l'eau  cohobée  qui  est  beaucoup 
et  d'une  composition  beaucoup  plus  Tariable,  comme  nous  l'avons  d^ 
JLfihfwnînH  Tkér.elMai,  medic,  \nEncyclopediedc$  tciencesméd.  ;ind.^oa, 
hris.  1809,  p.  138)  a  reum,  dans  un  intérêt  doctrinal,  un  assez  grand  nombre 
et  ÊHts  d'empoisonnement  par  l'eau  distillée  de  burier-cerise,  entre  autres  celui 
éuuié  à  Dublin  en  1728  et  dont  deux  femmes  furent  les  victimes;  l'une  d'elles 
avait  pris  30  granmies  environ  de  cette  eau  ;  le  fait  cité  par  lladden  qui  but  par 
aiev  une  certaine  quantité  d'eau  de  burier-cerise  et  qui  succomba  ;  l'observa- 
tisn  recueillie  par  Fodéré  de  deux  personnes  qui,  à  Turin,  durent  b  mort  à  une 
enciir  de  même  nature  ;  celle  d'une  jeune  fille  à  laquelle  un  pharmacien  anglais 
it  pnroilre  par  méprise  50  grammes  environ  d'eau  de  burier-cerise,  et  qui  suc- 
comba rapidement.  Le  crime  n'a  pas  manqué  de  se  servir  de  cette  arme  et  l'An- 
Jeitrre  a  dû  à  ce  |x>Lson  un  de  ses  drames  judiciaires  les  plus  émouvants. 

Les  symptômes  observés  dans  quelques-uns  de  ces  accidents  et  ceux  recueillis 
Ab§  des  expériences  faites  intentionnellement  sur  les  animaux  par  Nichols,  Madden, 
ÎJler.  Fontana,  Rasori,  Orfila,  etc.,  ont  permis  de  constater,  sauf  l'intensité, 
i  àoàïùiâe  des  accidents  toxiques  produits  par  le  laurier-i-erise  et  l'acide  cyanliy- 
<irk{Qe.  Troubles  cérébraux,  vertiges,  titubatioii,  perte  de  connaissance,  accès 
oiovulâiis  suivis»  de  symptômes  de  paralysie  mus^rulaire,  quelquefois  vomissement, 
respiration  enchaînée, état  d'hyperesthésie  générale,  refroidissement,  etc.,  tels  sont 
les  »%mptômes  diversement  groupés  que  développe  cet  empoisoiuiement  quand  il 
ne  nr\ét  pas  une  forme  trop  sidér.mte.  Le  traitement  varie  suivant  les  idées  doc- 
trioak>  en  vigueur  à  propos  de  l'action  interne  de  cette  substance.  Les  Italiens, 
loiant  dans  ses  elfets  tous  les  signes  de  l'hyposthénisation  la  plus  énergique,  eni- 
plnient  des  >timulants  :  vin,  alcool,  alcool  de  cannelle,  étlier,  etc.  On  peut  direqu'iJ 
ù)  a  ^«as  de  fommie  absolue.  Ln  empoisonnement  est  une  maladie  et  (piand  on  a 
àHéri  à  l'indication  d'expulser  le  poison,  ou  quand  ou  a  reconnu  que  cette  expul- 
»iou  n'est  plus  possible,  on  est  en  présence  d'une  maladie  et  les  moyens  à  mettre 
en  «nvre  sont  dans  b  tête  du  médecin  et  non  dans  un  formulaire.  Les  afl'usions 
froide»  re«x»mmandées  par  Herbset,  constituent  le  moyen  dans  le<|uel  on  peut  avoir 
le  \his  de  confiance.  J'y  ajouterai  la  stimulation  faradique  de  la  peau  et  la  respi- 
ntiou  artifidelie.  Lt^s  accidents  les  plus  pressants,  une  fois  conjun*s,  les  indications 
ks  plus  diverses  |ieuvent  surgir  et  il  n'y  a  |ias  de  ligne  de  comluite  à  tracer.  Les 
stimulants  et  les  antipidogistiques  fieuvent  avoir  tour  à  tour  leur  utilité.  Cette 
94iieption  de  b  tliérapeutiquc  des  enqM)isonnements  est  b  seule  qui  soit  vraiment 
diOffUe. 

Si  des  faits  toxiques,  qui,  il  faut  bien  l'avouer,  n'apprennent  pas  grand'chose 
$Qr  l'action  intime  des  agents  médicamenteux,  nous  passons  aux  faits  cliniques, 
■OQS  notons  au  nombre  des  symptômes  qui  ont  pu  être  attribués  à  des  doses  jne- 
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dicamenteuses  de  laurier-cerise,  de  la  pesaiitear  de  tête,  des  vertiges,  un  état  d«* 
torpeur  des  facultés  intellectuelles,  de  la  tendance  au  sommeil  (Roux  de  Brignol- 
les,  Bullet  de  thérap,,  t.  111,  i852,  p.  197),  de  la  faiblesse  musculaire.  Ce  degré 
est-il  dépassé,  il  survient  des  troubles  digestifs  qui  paraissent  liés  à  Tinipression 
subie  parles  centres  neneux,  puis  tout  se  dissipe  au  bout  de  peu  de  temps,  et  il 
ne  se  produit  d'eflets  consécutifs  que  quand  la  dose  a  été  considérable.  Les  Italiens, 
se  fondant  sur  la  nature  présumée  hypostliénique  de  ces  symptômes,  sur  l'action 
antidotique  des  médicaments  stimulants,  et  sur  la  nature  inÛanunatoire  des  mala- 
dies auxquelles  on  oppose  avec  succès  l'eau  de  laurier-cerise,  concluent  à  l'action 
contro-stimulante  de  celle-ci  et  en  font  un  hfposthénisant  cardiaco-voêculaire. 
Les  pliarmacologistes  français  la  classent  dans  le  groupe  des  antispasmodiquef. 
Nous  avons  dit,  à  propos  de  ces  médicaments  (ro^.  ce  mot),  que  lescyaniques  ou 
médicaments  à  base  de  cyanogène  se  rattachent  à  la  médication  stupéfiante  dif- 
fusible^  dont  ils  constituent  un  groupe  très-naturel  et  très-important.  Nous  n'a- 
vons pns  à  revenir  sur  les  raisons  (pie  nous  avons  alléguées  pour  justifier  cette 
opinion.  (Voy.  âxtispashodiques  et  Ctakiques.) 

c.  Thérapeutique,  i^  L'eau  de  laurier-cerise  est  employée  à  cause  de  son 
arôme  agréable,  comme  adjuvant,  dans  certaines  potions  nauséeuses;  elle  y  joue  le 
rôle  de  condiment  et  les  fait  tolérer  par  l'estomac.  C'est  à  ce  titre  qu'elle  intervient 
dans  les  formules  des  potions  stibiées.  Cependant,  il  est  bon  de  remarquer  que  les 
malades  se  lassent  assez  promptement  de  cette  odeur,  et  qu'il  faut  remplacer  l'eau 
de  laurier-cerise  par  une  autre  eau  distillée  aromatique,  sous  peine  de  produire  les 
effets  nauséeux  qu'on  voulait  éviter. 

2*  Le  laurier-cerise  est  un  médicament  antispasmodique,  c'est-à-dire  qu'il  par- 
tage avec  un  grand  nombre  de  sul)stances  volatiles  et  odorantes  la  propriété  d'in- 
fluencer vivement,  mais  passa  jîèrement,  le  système  nerveux  dans  le  sens  de  la  dis- 
parition de  ces  troubles  fonctionnels  expressifs,  mais  habituellement  peu  pro- 
fonds, que  l'on  désigne  sous  le  nom  de  spasmes.  Les  antispasmodiques,  reconnais- 
sant, comme  tous  les  médicaments  qui  s'adressent  à  la  fonctionnalité  nerveuse, 
l'influence  très-marquée  des  idiosyncrasies  et  des  habitudes,  on  ne  saurait  avoir 
une  gamme  trop  variée  de  ces  agents,  et  le  laurier-cerise  y  joue  un  rôle  réelle- 
ment utile.  Nous  n'avons  pas  à  parcourir  ici  la  liste  fastidieuse  des  troubles  spas- 
modiques  auxquels  le  laurier-cerise  peut  être  opposé  avec  plus  ou  moins  de  suc- 
cès. Le  lecteur  trouvera  d'ailleurs  cette  énumératioii  à  l'article  Antispasmodiques. 
{Voy.  ce  mot). 

5*^  Mais  les  antispiisniodiques  deviennent  en  même  temps  des  anesthésiques  ou 
des  stupéfiants  dilTusibles  quand  leur  action  dépasse  une  certaine  limite.  Los  huiles 
essentielles,  les  éthers,  les  alcools,  lescyaniques,  un  certain  nombre  de  substances 
pyrogénées  volatiles,  jouissent  de  cette  propriété  commune  quand  elles  sont  inhalées 
ou  mises  en  contact  avec  des  nerfs  douloureux,  d'engourdir  la  sensibilité,  ou  même 
de  l'éteindre,  si  l'action  est  poussée  suffisamment  loin.  L'empoisonnement  par 
l'acide prussique  et  la  sidoralion  chloroforniique  offrent  une  analogie  irrécusable. 
L'huile  essentielle  de  laurier-cerise  ne  la  rompt  on  rien.  Autour  de  a^tte  propriété 
se  rangent  certaines  applications  du  laurier-cerise  ;  telles  sont  :  son  emploi  contre 
les  crampes  douloureuses  de  la  gastralgie,  la  photophobio,  son  appli'.-atioii  sur  les 
caries  ou  sur  certains  ulcères  pour  éteindre  des  douleurs  vives,  etc. 

i°  L*eau  de  laurier-cerise  dissipe  aussi  ou  calme  les  spasmes  musculaires,  d'où 
son  utilité  contre  les  diverses  névroses  cx)nvulsives,  les  vomissements  incoercibles, 
les  toux  nerveuses  spasmodiques,  mais  surtout  les  palpitations  du  cœur.  Fodéré  a 
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«nrloat  iB«îslé  sur  celle  indicatiou.  L'article  Laurier-cerise  du  DicL  de%  se. 

méL  ihc.cii.}  coDtient  k  fait  iutéressant  d'un  soldat  qui,  atteint  de  fortes  |ial- 
fàUitàotti^  de  ooeor,  et  obligé  par  cet  état  àuu  repos  absolu,  guérit  sous  l'influence 
de  feaa  de  Imner^seriie  prise  pendant  un  niois.  et  put  reprendre  son  senrice.  Cette 
adîoa  sédalm  cardiaque  du  médicament  est,  du  reste,  comme  des  gens  du  monde 
elatdîsée  par  eox.  On  a  recommandé  l'eau  de  laurier-cense  dans  la  cardite; 
BS,  outre  que  le  diagnostic  de  cette  maladie  n'est  pas  aisé  à  établir,  il  faut  au 
f  mbUe  établir  l'opportunité,  et  elle  n'existe  pas  toujours,  d'une  sédation  des 
■oareaicnts  du  cœur. 

y  L'école  pharmacologique  italienne  a  beaucoup  insbté  sur  l'action  liT|iostlié- 
niiantede  l'eau  de  laurier-cerise,  et  l'a  opposée  à  ce  titre  à  toutes  les  maladies  in- 
aapresumées  inflammatoires.  Lecadrenosologiqueya,  bien  entendu, 
tout  entier.  Borda,  Brera  et  Tomniasini  ont  surtout  employé  ce  médicament 
à  titre  d'AffpofAâtMant,  cesi-Miireà'antiphlagistique  indirect^  et  il  a  eu  le  singu- 
lier booiieur  d'inaugurer  la  révolution  pliarmacologique  italienne.  On  sait  lliis- 
twedo  fermier  de  Borda.  Une  pneumonie  guérie  solennellement  par  l'eau  de  lau- 
en  présence  d'une  clinique  nondireuse,  était  un  événement  au  com- 
rit  de  ce  siècle  ;  il  ofûrirait  moins  d'intérêt  et  de  signification  aujourd'hui 
fÊt  Foo  conoait  les  tendances  spontanées  vers  une  terminaison  favorable  qu'af- 
itde  la  pneumonie  simple  et  franche,  chez  des  sujets  jeunes  et  surpris  par  cette 
maladie  dans  de  bonnes  conditions  de  sauté.  De  la  pneumonie,  Borda  passa  au 
rbomatisiiie,  à  la  pleurésie,  à  la  bronchite,  à  la  phthi^ie  (qui  n'est,  bien  entendu, 
dans  sa  doctrine,  qu'une  pneumonie  chronique;.  Que  le  laurier-cerise  ait  une  action 
àédatrice  sur  b  circulation,  et,  par  suite,  sur  la  fonction  calorigénique,  c'est  ce 
^Vjo  ne  saurait  mettre  en  doute  ;  mais  qpe  ce  médicament  anodin  puisse  et 
^Tv  r^n.pbcer  les  antiplilogistiques  réels,  quand  ceux-ci  sont  pur  ailleurs  iiidi- 
•j-^,  c'est  ce  qu'il  est  ditlicile  de  croire  et  dangereux  d'admellre. 

*y*  L'rau  de  laurier-cerise  combat  utilement  le  syniptôaie  toux,  quelle  qu'en 
?<it  Lu  future;  non-seulement  la  toux  neneuse,  saii>  support  matériel,  cela  vu 
^aii»  dire,  mais  aussi  la  toux  se  rattachant  à  une  lésion,  broncliite,  phtlii>ie,  etc. 
•{uand  elle  prend  un  caractère  un  peu  spasniodique.  Un  méilicanient  qui  culn.e 
U  t&ax  est  destiné  à  être  considéré  comme  un  spécifique  de  la  plilhisie.  L\'au 
Ir  laurkrf-iensë  n'a  pas  échappé  à  cette  loi,  et  Linné  nous  a  appris  ipie,  de  son 
*rm\fi,  les  feuilles  de  laurier-cerise  étaient  employées  en  Belgique  contre  la  phthi- 
*.  ijrtté  illusion  s'explique. 

1*  <iuant  aux  élo<;es  qui  lui  ont  été  prodigués  comme  moyen  curatif  de  Tépi- 
>:-psie,  de  rhydrophobie,  du  tétanos,  c'est  un  leurre  véritable.  Tes  trois  névroses 
^tiot  ^ieriei  infailliblement  par  toujs  les  agents  de  la  matière  médicale,  il  faudrait 
>{ftc  cela  fût  bien  convenu  :  on  s'épargnerait  des  redites  fastidieuses. 

V  Je  signalerai  comme  plils  sérieux  lemploi  de  ce  médicament  contre  l'éré- 
'ihbiiie  nerveux  et  l'insomnie  qui  s'y  rattache.  Il  n'y  a  là  rien  que  de  plausible  ; 
aui*,  seulement,  il  faut  pousser  les  doses  assez  loin  pour  arriver  à  un  résultat 
otiie. 

^  Je  ne  dois  pas  omettre  de  parler  de  l'emploi  ophtliahnologique  de  l'eau 
't  burier-cerise,  de  son  usage  en  application^  topiques  contre  le  prurigo  piidendi, 
"litre  l'eiigorgenient  laiteux  des  seins  iCarou  Du  Villard.  yotesur  les  bons  effets 
'i^Cempioi  extérieur  de  Peau  distillée  de  laurier-cerise  dans  quelques  maladies 
^^Bullet.  de  Ui.j  t.  VI,  1854,  p.  77),  et  enfin  comme  moyen  topique  dans  les 
Lfùlorts.  Lu  médecHi  italien,  le  docteur  Franchini  Eugenio,  a  préconisé  cette 
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méthode  en  i86i .  Elle  consiste  à  nettoyer  la  surface  avec  soin,  à  vider  les  phlyc- 
tènes  et  à  recouvrir  la  partie  d'une  compresse  trempée  dans  un  mélange  de  8 
parties  d'eau  de  laurier-cerise  et  de  iOO  parties  de  sirop  de  gomme  ;  on  interpose 
un  linge  cératé  et  percé  de  trous.  Des  brûlures  peu  étendues  peuvent  sans  incon- 
vénient être  traitées  par  ce  moyen.  Le  sirop  de  gomme  n'agit  sans  doute  qu'en 
recouvrant  la  partie  brûlée  d'un  (»nduit  isolant,  d'une  sorte  de  collodion. 

1 0^  Enfin  il  n'est  pas  iimtile  de  signaler  la  propriété  qu'ont  certains  médica- 
ments cyaiiiques,  et  que  le  laurier-cerise  partage  avec  eux,  de  désodorer  les  vases 
imprégnés  de  musc.  Cette  propriété  est  utilisable  dans  les  pharmacies  pour  purger 
de  cette  odeur  les  fioles  ou  les  mortiers  ;  on  se  sert  de  feuilles  firaiches  pilées  ou 
d'eau  distillée  de  laurier-cerise.  Cette  propriété  curieuse  a  été  signalée,  il  y 
a  plus  de  vingt  ans,  par  Soubeiran  et  Fauré.  (Btillet.  de  thér.^  1847,  t.  XXIX, 
p.  282.) 

IV.  Modes  d^ administration  et  doses.  1^  Eau  distillée  de  laurier  cerise  du  Co- 
dex. De  4  à  15  grammes  dans  une  potion  appropriée  ou  sous  forme  de  tisane. 
IjC  sirop  de  laurier-cerise  du  Codex  est  préparé  avec  500  grammes  d'eau  distillée 
et  950  granunes  de  sucre  ;  il  contient  donc  à  peu  près  la  moitié  de  son  poids  d'eau 
de  laurier-cerise  ;  il  s'emploie  par  cuillerée  à  bouche. 

2^  Huile  essentielle.  Médicament  très-actif,  peu  maniable  ;  étendu  convena- 
blement dans  de  l'huile  d'amandes  douces,  il  s'emploie  à  la  dose  de  3  milli- 
grammes par  jour. 

3*  Poudre  des  feuilles.  Mauvaise  préparation  ;  peu  active  ;  dose  de  0*',20  à 

0«%40. 

4^  Feuilles  fraîches.  Servent  à  la  préparation  du  lait  amande.  Une  feuille  pour 
les  adultes,  une  demi-feuille  pour  les  enfants.  On  peut  faire  infuser  une  feuille 
dans  un  bol  d'eau  chaude  convenablement  édulcorée. 

XI.  Laurier-rose.  Le  laurier-rose,  suspect  au  point  de  vue  toxicologique,  est 
encore  en  dehors  des  ressources  régulières  de  la  thérapeutique:  toutefois,  des 
essais  récents,  dus  à  Latour,  Lukowski,  Laiiderer,  Pelikan,  mais  surtout  à  de 
Girard,  ont  fourni  déjà  des  connaissances  plus  précises  sur  la  composition  des 
principes  actifs  de  cette  substance,  sur  leur  nature  et  leur  préparation,  et  sur  la 
façon  dont  ils  impressionnent  l'écononiie.  L'admission  du  laurier-rose  au  nombre 
des  médicaments  utiles  est  probablement  au  bout  de  ces  recherches. 

Nous  devons  au  dernier  de  ces  observateurs  la  communication  de  recherches 
inédites  d'un  intérêt  véritable  et  que  nous  allons  utiliser. 

Loiseleur-Deslongchamps  et  Marquis  ont  rapporté  dans  l'article  relativement 
considérable  qu'ils  ont  consacré,  eu  1818,  au  huner-rose  (Dict  des  se.  méd.^ 
t.  XXVll,  p.  346)  une  analyse  empruntée  au  t.  VI  du  Dullet.  depharm,,  et  de 
laquelle  semblait  résulter  la  conclusion  que  le  principe  actif  du  laurier-rose  rési- 
dait dans  une  matière  volatile.  Les  travaux  qui  ont  été  faits  depuis  sur  le  laurier- 
rose  n'ont  pas  confirmé  cette  manière  de  voir.  Latour  (Gaz.  méd.  de  V Algérie, 
année  1856,  p.  124)  rapporte  l'activité  de  cette  plante  à  une  résine  qu'il  obtient 
en  traitant  l'extrait  alcoolique  par  l'acide  clilorhydrique.  De  Girard,  qui  a  essayé 
ce  mode  de  préparation,  le  considère  comme  supérieur  aux  autres  :  le  produit 
qu'il  fournit  contient  l'acide  oléandrique  et  VoléandriHy  les  deux  produits  actifs 
que  renlcrme,  selon  lui,  le  laurier-rose.  En  1861,  Lukowski  a  retiré  des  feuilles 
et  de  l'écorce  de  cette  plante  deux  principes  qu'il  considère  comme  des  alcaloïdes 
et  qu'il  désigne  sous  les  noms  Holéandrine  et  de  pseudo-curarin,  (Répert.  de 
chim,  appl.,  t.  111,  1861,  p.  7.) 
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J'flBpiinte  àmieiiotederauteiircîtépliis  haat  les  détails  phannacologiques 
«tvrts  :  fl  D  7  a,  dît-fl.  dans  le  laurier-rose,  au  moins  deux  substances  actives  : 

•  I*  L'aae  est  un  adde  ;  je  rappellerai  acide  oléandriqme  ; 

•  ^  L*aatre  me  parait  ^re  un  corps  neutre  ;  je  le  désignerai  sous  le  nom 

I  PiNir  les  préparer,  on  reprend  par  feau  l'extrait  alcoolique  d'écorœ.  La  solution 

«tihrée,  pour  séparer  une  petite  quantité  de  résine  Terte  insoluble,  et  précipitée 

pr  i'aoétale  neutre  de  plomb  ;  le  précipité  obtenu  est  bien  lavé,  et  déoomposéau 

ÀdeTeui  par  llnrdni^ène  sulfuré.  Le  dépôt  de  sulfure  de  plomb  ainsi  formé  est 

béi  Fena  distillée*  desséché  Ters50*  i  l'étuTC  à  air,  et  traité  à  chaud  par  l'alcool 

i  M*  ;  la  solution  alcoolique  éraporée  abandonne  une  substance  d'un  jaune  brun; 

eeCle  sobstance,  tnûtée  par  une  dissolution  très-étendue  de  carbonate  de  soude, 

tene  nue  liqueur  colorée  et  une  partie  reste  sur  le  filtre.  Cette  portion  inso- 

Ule,  c'est  Ydéamàrime,  La  dissolution  donne,  par  l'acide  nitrique  pur,  un  pré- 

éfàit  floconneux  jaune,  se  rassenibUnt  bientôt  au  fond  du  rase,  c'est  l'acide  otéan" 

éifwe.  Cet  adde  est  sohible  dans  l'alcool  absolu,  iusoluUe  dans  l'éther,  très-fai- 

sohible  dans  l'eau.  La  solution  aqueuse  est  très-amère;  elle  précipite  en 

par  l'acétate  de  plomb.  »  (Communication  de  l'auteur.  I 

Les  recherches  de  de  Girard  tendraient  à  démontrer  que  l'oléandrin  est  à  peu 

pr«s  an»  actif  que  l'acide  oléandrique  ;  mais  il  a  surtout  expérimenté  le  second 

4e  <es  principes,  et  ses  expériences  déjà  nombreuses  sur  les  lapins  et  les  grenouilles 

peareot.  dit-il,  se  résumer  ainsi  : 

<  I*  Ce  n'est  pas  un  poison  du  cœur;  cet  organe,  en  opposition  avec  les  assertions 
4r  Mikan  *Compies  rendus  de  VAc,  des  se,,  1866,  29  janvier,  t.  LXU),  continue 
i  battre  très-longtemps. 

<  i^  Les  phénomènes  observés  sur  les  grenouilles  peuvent  se  diviser  en  trob  pé- 
TvA*»  :  a.  ranimai  est  immobile,  dans  une  sorte  de  stupeur,  mais  il  saute  quand 
c  k  ^4que  :  6.  convulsions  tétaniques  très-intenses  succédant  à  la  moindre  exci- 
îiîK«ii  :  c.  b  sensibilité  est  épuisée  ;  il  n'y  a  plus  de  mouvements  ;  le  cœur  con- 
UciH  n«^nmoins  à  battre  pendant  plusieurs  lieures. 

1  Si  Ton  étudie  la  marche  de  la  |iaralysie,  on  \oit  qu'elle  s'étend  de  la  périphérie 
13  (Mitre.  Le  pouvoir  excito-inoteur  de  la  moelle  est  d'abord  augmenté,  puis 
'^^t  :  les  nerfs  sensitifs  ne  transmettent  bientôt  plus  les  impressions  ;  les  nerfs 
a#jteurs  résistent  plus  longtemps  à  Faction  du  poison  ;  les  muscles,  enfin,  sont 
pinh*«  en  dernier  lieu.  »  (Note  de  M.  de  Girard.) 

Lér>  f  rincipes  actifs  du  laurier-rose  paraissent  résider  principalenunt  dans  les 
l'ailles  et  dans  l'écorce  ;  les  climaU  chauds,  au  dire  de  quel(|ues  auteurs,  aug- 
ibwteraient  l'énergie  toxique  de  celle  plante.  Loiseleur-Ueslongchamps  et  Mar- 
fai^ex|>liijuentde  cette  façon  la  dissemblance  qui  s'est  rencontrée  entre  les  résul- 
îït'pi'ds  ont  obtenus  avec  de  l'écorce  de  laurier-rose  de  Provence,  et  ceux  aui- 
qQ^«t  arrivé  Urfila,  qui  se  servait  d't'*corce  recollée  à  Paris.  Il  a  fallu,  en  efïet,  à 
^-  'i'ipmmentateur  jusqu'à  4  ou  5  grammes  d  eitrait  ou  de  poudre  introduits  par 
■^Ttfyrs  voies  pour  détenniner  la  mort  chez  des  chiens,  avec  une  certaine  rapidité, 
J^  vrai. 

En  somme,  il  y  aurait  lieu,  tout  en  poursuivant  la  recherche  d'un  principe  ac- 
^.  d«  se  servir,  pour  de  nouvelles  evp^'riences  physiologiques,  d'un  extrait  alcoo- 
!*!««  [•répré  suivant  un  moilc  uniforme,  et  avec  l'écorce  ou  les  feuilles  du  laurier- 
rweda  Midi.  Cette  substance  est  a<sez  active  pour  qu'elle  puisse  être  employée  à 
F*<iteà  doses,  et  ïoléandrin  ou  ï acide  oléandrique  n'oilriront  sans  doute  d'intérêt , 
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au   point    de    vue  pratique,   que  par    Teniploi   eu   injections   sous-cutanées. 

Il  est  difficile  de  se  faire,  dès  à  présent,  une  idée  de  l'action  véritable  du  laurier- 
rose  et  d'assigner  à  ce  poison  une  place  en  toxicologie.  Orfila  le  range,  bien  en- 
tendu, dans  son  groupe  confus  des  narcotico-âcres,  qui  contient  les  substances  les 
plus  discordantes  ;  on  ne  simplifie  rien  et  on  embrouille  tout  avec  des  géiiéralisa- 
tions  de  cette  nature.  L'action  primitive  du  laurier-rose  parait  se  passer  tout  en- 
tière du  côté  des  centres  nerveux  ;  c'est  là  tout  ce  qu'on  en  sait  et  tout  oe  qu  on 
en  peut  dire.  Il  est  à  espérer  que  les  recherches  que  de  Girard  poursuit  avec  une 
persévérance  digne  d'éloges  le  conduiront  à  quelque  chose  de  plus  précis. 

Loiseleur-Deslongchamps  a  fait  sur  lui-même  une  expérience  qui  offre  de 
l'intérêt.  Il  s'est  servi  d'une  dissolution  de  30  granmies  d'extrait  de  feuilles  de 
laurier-rose,  dans  120  grammes  de  vin.  «  Le  13  avril  1811,  nous  portant  parfai- 
tement bien,  nous  conmiençâmes,  dit  cet  auteur,  à  prendre  quatre  fois  par  jour 
trois  gouttes  de  cet(e  teinture,  et  tous  les  jours,  jusqu'au  25,  nous  augmentions 
la  dose  d'un^  goutte  chaque  fois,  de  sorte  que  nous  en  prenions  à  cette  époque 
48  gouttes  entre  six  heures  du  matin  et  neuf  heures  du  soir.  Nous  commençâmes 
alors  à  sentir  notre  appétit  diminuer,  à  éprouver  dans  la  journée  des  lassitudes 
s[)ontanées.  Incertain  si  c'était  au  laurier-rose  que  nous  devions  en  attribuer  la 
<^use,  et  pour  nous  en  assm'er,  nous  en  continuâmes  l'usage  encore  pendant  trois 
jours  en  portant  à  15  gouttes  chacune  des  doses  que  nous  prenions  quatre  fois 
par  jour.  Mais  le  28  avril,  nous  dûmes  avouer  que  nous  n'eûmes  pas  le  courage 
d'aller  plus  loin  ;  ce  jour-là  nous  ne  pûmes  presque  pas  manger,  nous  éprou\  ions 
une  inappétence  de  tous  les  ahments,  accompagnée  de  douleur,  comn)e  de  cour- 
bature dans  les  bras,  les  jambes,  enfin  d'une  débilité  musculaire  Irès-prononcée 
et  d'un  malaise  universel  ;  la  cessation  absolue  de  l'usage  du  laurier-rose  suffit 
pour  nous  rendre  notre  bonne  santé  habituelle,  dans  l'espace  de  deux  ou  trois 
jours.  Voulant  cependant  nous  assurer  d'une  manière  positive  si  les  symptômes 
(fue  nous  avions  éprouvés  étaient  bien  réellement  produits  par  l'extrait  de  lau- 
rier-rose, un  mois  après  l'avoir  cessé,  étant  dans  le  meilleur  état  de  santé,  nous 
en  recommençâmes  l'usage  de  môme  que  la  première  fois,  c'est-à-dire  que,  le 
1"  juin,  nous  prîmes  12  gouttes  de  cette  même  teinture,  et  que  le  15  du  même 
mois  nous  en  prenions  60  gouttes.  Ce  jour-là,  et  dès  la  veille,  nous  avions  com- 
mencé à  voir  notre  appétit  diminuer,  puis  à  ressentir  de  la  courbature,  de  la  fai- 
blesse dans  les  jambes.  Ayant  poussé  la  dose  le  14  jusqu'à  64  gouttes  dans  l'es- 
pace de  cette  journée,  tous  les  symptômes  que  nous  avions  éprouvés  depuis  deux 
jours  augmentèrent  assez  sensiblement  pour  nous  forcer  de  nouveau  à  ne  pas 
porter  nos  essais  plus  loin.  11  nous  fut  assez  clairement  démontré  que  l'extrait  des 
feuilles  de  laurier-rose  contenait  un  principe  vénéneux  destructif  de  l'irritabi- 
lité. »  (Loc.  cit.,  p.  541.) 

Cette  conclusion  n'est  peut-être  pas  aussi  évidente  que  le  pensaient  les  auteurs 
|irécités,  mais  ce  fait  est  doublement  intéressant,  et  par  les  garanties  de  bonne 
•obser\'ation  qu'il  offre  et  surtout  parce  qu'il  constitue  pour  rexpérimentation  sur 
l'homme  un  point  de  départ  posologique. 

Les  cas  d'empoisoimements  parle  laurier-rose  sont  très-nombreux  ;  sans  parler 
de  ce  fait  d'intoxication  par  l'odeur  de  fleurs  de  laurier-rose  enfermées  tians  une 
chambre  à  coucher,  fait  qui  n'offre  peut-être  pas  toute  l'authenticité  désirable, 
on  a  rapporté  un  grand  nombre  d'accidents  produits  par  le  laurier-rose.  Vn  des  plus 
curieux  est  celui  relaté  par  Loiseleur-Deslongchamps  et  Marquis,  d'après  Gaspard 
Robert,  jardinier  en  chef  de  la  marine  à  Toulon,  et  qui  a  trait  à  l'empoisonne- 
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mmt  dp  «<4dats  (nnrais  en  Corse,  par  l'usage  de  broches  en  boîs  de  laurier-rosi* 
dnot  tk  avaient  tnTer^  les  viandes  qu'ils  faisaient  rôtir.  Les  mêmes  auteurs  ont 
TU  an  malade  auquel  ils  avaient  prescrit  5  doses  d'un  grain  diacune  pr  jour,  et 
qui.  far  excès  de  zèle,  en  prit  10  à  1^  grains  en  une  fois,  pré^iente^  des  urcidents 
trèrgnvrs,  de»  Toniîsseineiits  accompagnés  dVblouissements,  de  défaillances, 
dr  «w*ars  froides,  etc.  L'élher  dissipa  ces  symptômes. 

U:  borirT-rose  est  donc  un  poison  actif;  il  parait  être  un  |ioison  assez  général, 
|«aisqiie  tous  les  animaux,  sauf  peut-être  la  chenille  du  Spliynx  ut-rion,  évitent 
4«»  iienilles.  suirant  la  remarque  faite  par  Loiseleur-Deslongchamps. 

ir  b'^  rien  a  dire  du  traitement  de  cet  enqioisounement,  il  ne  re^jose  encore 
qœ  sur  des  bases  incertaines.  Faire  vomir  le  poison  s*il  en  est  temps  encore,  et 
jBï^itQer  le  traitement  des  indications,  ce  sont  les  deux  seules  règles  qu*il  com- 
porte. L'obserration  relatée  plus  haut  semblerait  indiquer  l'utilité  de  Télher  et 
inèablement  aussi  des  autres  stimulants  difiusibles. 

Le  borier'-rose  deviendra  sans  doute  un  médicament  puisqu'il  est  un  |^$on, 
■us  c'est  a  l'avenir  à  déterminer  son  action  et  à  lui  assigner  son  utilité. 

ht  laurier-TOse  a  été  essavé  dans  le  midi  de  la  France  contre  les  maladies 
cutanées  et  syptiilitiques.  Loiselcur-Ueslongchanips  a  nipporté  deux  obser\'ation8 
dflat  les  résultats  ont  été  à  peu  près  négatifs.  Au  dire  de  cet  auteur  on  se  servirait 
4BX  environs  de  Nice,  du  bois  de  laurier-rose  ni|»é  comme  mort-aux-rats.  Mérat 
a  guéri  plusieurs  galeux  par  des  fiictions  faites  avec  une  dissolution  d'extrait  de 
Inmr-rase.  D  y  a  tant  de  moyens  efficaces  et  inolTensifs  de  guérir  cette  maladie 
forasitaire  que  celui-ci  qui  n'est  pas  sans  danger  peut  être  laissé  de  côté.  J'en  dirai 
autant  de  Tusage  de  la  poudre  de  feuilles  ou  d'écorce  de  laurier-rose  comme 
BMt'rn  antipédiculaire,  de  son  emploi  (assez  dangereux)  comme  stemutatoire. 

Un  médecin  russe,  Lukowski,  dont  j'ai  iap|)elé  plus  haut  les  recherches  rela- 
t^rs  au  principe  aclif  du  laurier-rose,  €'t  qui  a  rc-liré  de  l'écorce  et  dos  Ifudles 
•i-  '.^tte  [-lante  deux  principes  qu'il  a  appelés  pseudo-curarine  et  olémulriney 
*  ^i^vé  cette  dernière  substance  chez  une  jeune  fille  de  1 1  à  12  ansprérfnliint  des 
i-.i.r^  'pileptif ormes  dont  la  cause  provmatrice  avait  été  une  frayeur.  Ces  accès 
'^  rr^^laient  deux  fois  par  jour;  des  ascarides  loubricokles  et  des  oxyures  avaient 
^■K  rvicué>  SOUS  l'influence  du  semen-contra,  et  il  avait  été  dès  lor>  permis  de 
riîUibrT  les  crmvulsions  à  ces  |»arasites.  Le  retour  des  attaques  eiigajiea  M.  Lu- 
kf>«s>ki  a  administrer  Voléandrine.  Il  préjiara  une  solution  de  1  centigramme  de 
•r  pHiK-ipe  dans  KKJ  gouttes  d'akool,  et  débuta  pr  une  goutte  ;  ce  jour-là  l'ac- 
■r^  loant^ua  ;  le  lendemain  4  gouttes  furent  donné«.'S  en  deux  doses  ;  on  continua 
iffîîi  pendant  quelques  jours,  puis  les  accès  cédant,  on  i-evint  à  une  goutte  tous 
vri'  j'^rs,  puis  à  une  goutte  par  semaine.  Les  accidents  furent  complètement 
rLmiés.  L'auteur  en  conclut  que  Voléandrine  est  un  \erniicide  puissant,  mais 
'^-ir:  opinion  est  |ieu  justifiable,  puis^full  n'est  pas  indiqué  que  l'enfant  ait 
^'-l'Qjîé  de  vers  à  |iartir  du  moment  où  elle  pnt  de  l'oléandrine.  M.  Lukowski 
«i-rtil  lui-même  d'aller  avec  une  extrême  prudence  dans  le  dosage  il'une  sub- 
-UU'x  tjui  e>t  aussi  active,  si  ce  n'est  plus  active  que  la  strychnine.  {Gaz.  dt*s 
^  pu,,  septembre  1863,  eiBullet.  de  thérap.,  I.  LXY,  l«63,  p.  425.1 

*hi  voit  en  n^umé  qu'il  est  léiîitiine  de  prévoir  dans  le  laurier-rose  un  médi- 
'3!Dent  indigène  d'une  extrême  activité,  et  dont  TutiHlé  peut  être  soupçonnée 
•i^  *ï  fHvsent  ;  seulement  il  faut  qu'il  soit  étudié  à  nouveau,  principalement  an 
;'»iii*  d  -  Tue  physiologique  et  thi'rapentique.  F;iire  pressentir  Timi^ortance  future 
4r  rk  médicament,  indiquer  les  travaux  accomplis  ou  en  voie  d'exécution  qui  s'y 
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rapportent,  et  signaler  les  lacunes  nombreuses  qui  existent  encore  dans  sou  his- 
toire, c'était  là  tout  ce  que  nous  pouvions  faire  dans  l'état  actuel  de  nos  connais- 
sances sur  Je  laurier-rose.  Fonssagrives. 

ULiJBirVE.  Substance  neutre  contenu  dans  les  baies  de  laurier,  se  présente 
sous  forme  de  prismes  incolores.  Elle  est  insipide,  insoluble  dans  Teau,  très-so- 
luble  au  contraire  dans  Talcool  et  Télber. 

IJàURllVÉES  ou  LAURACÉES.  Famille  de  plantes  dicotylédones,  placée  par 
A.  L.  de  Jussieu  dans  rApétalie-monogynie,  et  qui  est  caractérisée  principalement 
par  trois  traits  d'organisation  de  la  plus  grande  valeur.  Leur  réceptacle  floral  est 
concave,  ce  qui  rend  leur  insertion  périgynique.  Leur  gynécée  est  formé  d'un  seul 
carpelle,  dont  l'ovaire  uniloculairc  contient  un  ovule  anatrope,  suspendu,  avec  le 
micropyle  supère,  interposé  au  placenta  et  au  point  d'attache  ou  bile.  Leurs  éla- 
mines  sont  à  panneaux,  ou  valvicides  ;  c'est-à-dire  qu'à  droite  et  à  gauche  de  la 
ligne  médiane  de  leur  anthère,  qui  se  continue  directement  avec  le  sommet  du  ftlet 
et  n'en  est  qu'une  dilatation,  on  voit  se  dessiner  de  chaque  coté  une  ou  deux  petites 
logettes  contenant  le  pollen,  et  que  la  paroi  de  ces  logettes  se  détache  définitivement 
dans  presque  tout  son  pourtour,  sauf  en  un  point  supérieur,  suivant  lequel  le  petit 
panneau  se  relève  lors  de  l'émission  du  pollen .  Ce  dernier  caractère  n'est  pas 
constant,  il  est  vrai ,  si  l'on  range  parmi  les  Laurinées  quelques  types  exception- 
nels, comme  ceux  des  Uligérées  et  Gyrocarpées  ;  mais  il  est  très-général  et  très- 
commode  dans  la  pratique  pour  reconnaître  une  Laurinée.  Les  fleurs  sont  petites, 
hermaphrodites  ou  unisexuées,  ordinairement  très-nombreuses  et  disposées  en 
grappes  simples  ou  ramitiées  de  cymcs  ou  de  glomérules.  Elles  sont  construites 
sur  le  type  3  ou  2,  et  ont  un  double  périanthe.  Les  étamines  sont  en  nombre 
double,  triple  ou  quadruple  de  celui  des  sépales  ;  leurs  anthères  sont  introrses  ou 
extrorses,  et  ce  caractère  peut  varier  dans  la  même  fleur.  Elles  sont  souvent  gar- 
nies à  leur  base  de  deux  glandes  latérales,  sessiles  ou  sfipitées.  Le  fruit  des  Lau- 
rinées est  ordinairement  une  baie  monosperme,  plus  rarement  une  drupe  ou  un 
achaine.  Le  calice  et  le  réceptacle  accrescents  accompagnent  la  base  du  fruit,  ou  lui 
forment  une  enveloppe  plus  ou  moins  complète.  La  graine  est  dépourvue  d'albu- 
men. Les  Laurinées  forment  une  famille  très-nombreuse  et  très-naturelle.  Presque 
toujours  ce  sont  des  arbres  ou  des  arbustes.  Les  Cassytha  seuls  sont  de  petites 
herbes  aphylles  et  parasites,  a  la  façon  de  nos  Cuscutes.  Les  Laurinées  arbores- 
centes ont  des  feuilles  alternes  ou  opposées,  sans  stipules.  Un  grand  nombre 
d'entre  elles  sont  des  plantes  des  pays  chauds,  essentiellement  aromatiques,  ce 
qu'elles  doivent  à  la  présence  de  réservoirs  d'huile  volatile,  dans  la  plupart  de 
leurs  organes,  principalement  les  feuilles,  les  fruits  et  l'ocorce.  Le  péricarjîe  de 

!)lusieurs  espèces  renferme  une  huile  abondante.  Plusieurs  autres  plantes  de  cette 
amille  produisent  du  camphre,  comme  le  Camphrier  proprement  dit.  Toutes  les 
Laurinées  sont  excitantes,  chaudes,  parfois  acres,  piquantes,  irritantes.  Ces  pro- 
priétés seront  étudiées  à  propos  des  principaux  genres  employés  en  médecine, 
c'est-«a-dire  les  Benzoin,  les  Camphora^  les  Cinnamomuîtiy  ï Avocatier,  le  Pichu- 
rim,  le  Culilaivany  le  Sassafras  et  les  Lauriers  proprement  dits.  H.  B>-. 

JoM.,6Vw..80.  —  Vexteîiat,  Ta6/.  du  Hègn.  vég.,  lî,  245.  —  DC,  Théor.  élém.,  éd.  2, 
247.  —  LiKDL..  Vf'g.  Kingd.,  555.  —  Endl.,  Gen.,  315.  —  Rica.  (A.),  EIcm.,  éd.  4,  I,  286- 
300;  Dict.  de  rnéd.  (en  30  vol.\  XVII,  599.  — Meissn.,  in  DC.  Prodr.,  XV,  sect.  i,  1. 
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LAWrWMmKW  Œao  «iniBjaB  ob).  Dans  le  dqMirtament  des  Hautes-Alpes,  dans 
rsraidisfieaiefii  de  Briaoçon,  à  130  mètres  de  Tbospice  de  la  Madeleine,  à 
iMÙ  mètres  au-dessus  de  la  Tallée,  émerge  d'an  rocher  de  granit  la  source 
Sëlfieraue  de  Lautaret,  dont  le  griffon  est,  la  pins  grande  partie  de  Tannée,  re- 
eaafcrt  par  les  neiges  qui  fondent  rarement  dans  cette  partie  des  Alpes.  L*ana- 
\i»  àmââqae  eiacte  de  Teau  de  œtte  source  n*est  pas  complète;  on  sait  seule- 
nnt  par  un  travail  sommaire  de  M.  le  docteur  Niepce,  que  1 ,000  grammes 
nue  petite  quantité  de  carbonates,  quelques  sulfates,  0,00084  de 
^,  et  qu'elle  a  une  température  de  34'  centigrade. 

A.  R. 


B  (Étabussebeiit  HTDEOTHB&APiQrE).  Daus  Ic  Ilanovre,  sur  la 
Lnler,  est  une  TÎlle  de  3,500  habitants,  dans  laquelle  on  a  créé,  en  1839,  un 
fautitat  Inpdrothérapique.  L'air  pur  et  salubre,  les  eaux  vives  et  fraîches,  les  pro- 
fanées qui  entourent  la  rille,  le  site  ravissant  où  l'on  a  placé  l'établis- 
lominé  par  le  Hansberg,  expliquent  aisément  la  grande  aflluence  des 
kaçnears  qui  viennent  chercher  la  santé  à  Lauterbergen  y  suivant  un  traitement 
par  l'eu  froide.  A.  R. 


lACTB  (l^e«),  le  père  et  les  deux  fib. 

Uiatli  (Thomas),  une  des  gloires  de  la  Faculté  de  Strasbourg.  H  naquit  dans 
otte  ville»  le  29  août  1759,  et,  après  d'excellentes  études,  dinsées  surtout 
vcn  les  sciences  exactes,  l«auth  s'adonna  à  la  médecine  et  prit  le  bonnet  de  doc- 
teur en  septembre  i78i.  Désireux  de  compléter  ses  connaissances,  il  entreprit 
évtTs  voyages.  Desault  attirait  alors  à  Paris,  par  son  enseignement,  la  jeu- 
iKtfe  de  tous  les  pays,  Lauth  rint  étudier  sous  lui  l'aiiatomie  et  la  physiologie  ; 
d^  là  il  passa  en  Angleterre  où  Hunter  brillait  de  tout  son  éclat,  puis  en  Aile- 
Quzne  dont  il  visita  les  principales  universités,  et  rentra  à  Strasbourg  à  la  fin  de 
ITfô.  Peu  après  sou  retour,  il  fut  nommé  adjoint  de  Rcederer  et  Qstertag,  profes- 
seurs d'accouchement  ;  puis,  après  la  mort  de  Lolir'tein  le  père  M78i»,  il  obtint 
b  place  de  démonstrateur  d'anatoniie,  et  enfin,  Tannée  suivante,  celle  de  pro- 
lësseur  onlioaire  d'anatomie  et  de  chirurgie.  Lors  de  la  réorganisation  des  Facul- 
trs,  Lauth,  '|ui  avait  noblement  refusé  une  chaire  à  l'université  de  Tfibingen,  fut 
oaturellement  cr»nipris  dans  le  nouveau  personnel  enseignant  ;  il  était  alors,  en 
3i^roetem|r>,  m/*deein  en  dief  du  grand  hùpitil  de  Strasbourg.  1^  grande  réputa- 
tion qu'il  s'était  acquise,  et  par  son  enseignement  et  par  ses  travaux,  le  fit  in- 
nove au  nombre  des  associés  résidants  lors  de  la  création  de  TAcadéniie  de 
cMkciiie.  Sa  santé  s'étant  trouvée  fortement  ébranlée  en  1826,  Lauth,  |K)ur  se 
r^blir.  avait  fait  un  voyage  en  Allemagne,  au  retour  duquel  il  mourut  presque 
>al<tement. 

Le  plus  beau  titre  de  Lauth  à  la  reconnai>san(*e  de  la  postérité  est,'^ans  cou- 
twdit,  son  Histoire  de  Fanatomie,  ouvrage  conçu  dans  un  excellent  esprit,  rem- 
f-lî  d'une  solide  et  saine  érudition,  et  qui  malheureusement  est  resté  inachevé. 
Le  premier  volume,  le  seul  qui  ait  paru,  comprend  Texamen  de  tous  les  travaux, 
à",  toutes  les  découvertes  dont  cette  science  s'est  enrichie  depuis  ranti(|uitc  jus- 
qu'à Harvey.  11  est  bien  à  regretter  que  la  suite,  qui,  dit-on,  e>t  restée  manu- 

«rite,  n'ait  pas  été  publiée  par  les  soins  de  son  fils,  le  professeur  Alex.  Lauth,  et 

1^00  ait  ainsi  laissé  incomplet  un  des  plus  beaux  moiinments  de  rénidition  nio- 
*lenie. 
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Lauth  a  laissé  les  ouvrages  suivants  : 

I.  Disn.  de  mialysi  urinœ  et  acido  p/iaspfioreo.  Argent.,  1781,  in-8<*.  —  II.  Dus.  batanica 
deacere.  Ibid.,  1781,in-8*. — III.  Scriptorum  latinorum  de  anevrysmatibus  collectio  (Lancisius, 
Guatani,  Mattani,  Yerbrugge,  etc.:.  Ibid.,  1785,  in-4«»,  fig.  —  IV.  Nosologia  chirurgica, 
accedit  notitia  auctorum  receniiorum  Plaiero.  Ibid.,  1788,  in-8*.  —  V.  Vom  WUterungszu- 
sland,  dcm  Scharlachfieber  und  dem  bôsen  Hais.  Ibid.,  1800,  in-8'.  —  VI.  VUa  Johnnnis 
Hermann.  Ibid.,  1802,  in-8-.  —  VII.  Histoire  de  Vanat<mie,  Ibid.,  1815,  t.  I  (seul  paru), 
in-4». 

Lauth  (Gustave),  fils  aîné  du  précédent,  naquit  à  Strasbourg,  le  9  mars  1793, 
et  mourut  dans  cette  ville  à  peine  Agé  de  vingt-quatre  ans  ;  il  était  professeur 
d'anatomie  et  de  chirurgie,  adjoint  à  l'iiôpital  civil  de  cette  ville.  On  lui  doit  les 
ouvrages  suivants,  qui  annonçaient  un  homme  instruit  et  laborieux  : 

I.  Précis  d'un  voyage  botanique  fait  en  Suisse,  Strasbourg,  1812,in-8«. —  II.  SpicUe- 
gium  de  vcna  cava  superiore.  Thèse  de  Strasbourg,  1815,  in-4'. 

Lauth  (E  un  est-Alexandre),  autre  fils  de  Thomas  Lauth  et  frère  du  précédent, 
naquit  à  Strasbourg,  le  14  mars  1803.  Après  de  solides  études  littéraires,  dirigé 
par  les  conseils  et  l'exemple  de  son  illustre  père,  il  commença  ses  études  médi- 
cales, s'adonnant  de  préférence  à  Tanatomie  et  à  la  physiologie,  sous  le  profes- 
seur Ehrmann,  auquel  il  dédia  sa  thèse.  Après  avoir,  à  Texemple  de  son  père, 
voyagé  pendant  quelque  temps,  en  France,  en  Angleterre  et  en  Allemagne,  il  re- 
vint à  Strasbourg,  et,  riche  de  la  succession  paternelle,  il  laissa  de  côté  la  pra- 
tique médicale  pour  se  livrer  sans  réserve  à  ses  sciences  de  prédilection,  l'anato- 
mie  et  la  physiologie.  Successivement  professeur  et  agrégé  à  la  Faculté  de  méde- 
cine de  sa  ville  natale,  il  conquit  après  deux  concours  la  place  de  [)rofessenr  de 
physiologie  (1856).  Mais  h  peine  avait-il  commencé  son  enseignement,  qu'une 
aphonie,  symptôme  d*une  phthi}>ie  tuberculeuse,  vint  Venlever  à  la  chaire  qu*il 
avait  si  victorieusement  conquise,  et  il  ne  tarda  pas  à  succomber  aux  progrès 
incessants  de  cette  affreuse  maladie,  en  1837. 

Parmi  les  travaux  qui  assurent  à  Alex.  Lauth  un  rang  distingué  parmi  les 
anatomistes  de  ce  siècle,  nous  citerons  d'abord  sa  dissertation  inaugurale  sur  le 
système  lymphatique  ;  son  beau  travail  sur  Tanatomie  du  testicule,  (pii  fut  jugé 
digne  de  la  moJaille  d'or  pour  le  prix  de  physiologie  expérimentale  à  l'Institut  ; 
des  recherches  sur  le  larynx,  qu'il  regarde  comme  un  instrument  à  anche  ;  et 
enfin  un  excellent  manuel  d'anatomie. 

Voici  l'indication  de  ses  principales  publications  : 

I.  Essai  sur  tes  vaisseaux  lympfiatiques.  Thèse  de  Strasbourg,  182i,  in-4«.  — Il.itfé^f. 
sur  les  vaisseaux  lympliatiques  des  oiseaux.  In  Ann.  des  se.  naturelles^  t.  III.  Paris,  1824. 
pi.  5.  — III.  Description  des  matrices  biloculaires  et  bicornes  conservées,  etc.  In  Répert. 
d'anat.,  etc.,  de  Breschet,  t.  V,  p.  178,  pi.  3.  Paris,  1828.— IV.  Manuel  de  Vanatomiste. 
Strasbourg,  1829,  in-8';  2«  cdit.,  ibid.,  1835,  pi.  7.  —  Y.  Mém.  sur  divers  points  d'ana- 
tomie. In  Mém.  de  la  Soc.  d'fiistoire  naturelle  de  Strasbourg,  t.  I,  1830,  pi.  7.  —  VI.  He^ 
cherches  d'anatomie.  In  Vorrentrapp  Observai iones  anatomicœ  de  parte  ccphalica  nervi 
sympathici.  Francof.  a.  M.,  1831.  —  VII.  Mém.  sur  le  testicule  humain  (mém.  coui*. 
rinstitut).  In  Mém.  delà  Soc.  d'histoire  naturelle  de  Strasbourg,  t.  I.  part.  2;  1832,  pi.  3. 
—  VIII.  Anomalies  dans  la  distribution  des  artères  de  l'homme,  Ibid. ,  1832,  pi.  1.  —  IX. 
Variétés  dans  la  distribution  des  muscles  citez  l'honune,  Ibid.,  1833.  —  X.  Du  mécanistne 
par  lequel  les  matières  alimentaires  parcourent  leur  trajet  de  la  bouche  à  l'anus.  Thèse 
de  Strasbourg,  1833,  in-4'.  —  XI.  Remarques.sur  la  structure  du  larynx  et  de  la  trachée 
artère.  Strasbourg,  1835,  pi.  —  XII.  Exposition  et  appréciation  des  sources  des  connais- 
sauces  physiologiques.  Thèse  de  conc.  fch.  de  physiol.).  Strasbourg,  1836,  iu-4*.  Plus  un 
certain  nombre d'aiticlcs  dans  divers  recueils.  E.  Bao. 

L%U¥E1IGME  (Hubert),     médecin  très-distingué  de  la  marine,  et  auteur  d*é- 
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Tfiy  rçtiinés^  mquit  le  20  janTier  1796,  à  Toulon.  Il  entrai  au  serrice  en  1819, 
"fi  qaaïh^  d'offioer  de  santé  de  troisième  classe,  fit  plusieurs  campagnes  dans  le 
IrTint  H  rAmérique  du  Sud,  et  franchit  successÎTement  les  autres  grades.  Reçu 
évleor  en  1839,  fl  assista,  en  qualité  de  chirurgien-major  du  Cabsse,  à  la  prise 
^AL«r  eo  1850.  Bientôt  après,  poussé  par  son  mérite,  il  quitta  le  service  actif  et 
fut  imonié  |irofessear  de  matière  médicale  à  Toulon  (1853),  après  avoir  succès- 
«T^iDrat  rempli  des  fonctions  élevées  à  Cherbourg  et  à  Brest,  il  revint  à  Toulon, 
?c<niiie  directeur  du  service  de  santé  en  1858,  et  c'est  là  qu*il  mourut  le  33  dé- 
vahrt  1^^. 

Pknni  les  nombreux  écrits  publiés  par  Lauvergne,  il  en  est  un  qui  mérite  une 
iKisti*»  spéciale,  c*est  celui  qui  est  relatif  aux  forçats,  dont  il  a  donné  une  bis- 
*MK  très-curieuse,  et  que  ne  pourront  se  dispenser  de  consulta'  tous  ceux  qui 
«'«topemnt  de  cette  intéressante  question. 

VoKÎ  la  liste  des  principales  publications  de  Lauvergne  : 


1.  Si—wi'i  ■  ^  Im  Grèce  pemdamt  la  campagne  de  1825,  ou  Mém.  hittarlque,  etc.  Paris. 
IfX,  iB-4*»  d  18^.  —  II.  Géographie  botanique  du  port  de  Toulon  et  des  iles  dTHyères. 
1k.  4^  looli».  1829,  n-  00.  —  111.  Histoire  de  Fexp^Uion  d Afrique  en  1830.  oii  Mém. 
.  de.  Tooloo,  1851,  in  8*.  —  IV.  Ijg  ckoUra-morbuM  en  Provence^  suiei  de  la 
dm  doeteur  Fleury,  Toalon,  1836,  iiK8*.  ^  Y.  Histoire  de  la  Bétolution  dam  le 
dm  Var,  depuU  1789  jusqu'en  1794.  Ibîd.,  1838-30,  in-8*.  —  VI.  Ias  forçaU 
très  soms  le  rapport  physiologique^  moral,  intellectuel,  observés,  etc.  Paris,  1841, 
9^,  XTÈd.  alL  —  T11.  Dif  Tagonie  et  de  la  mort  dans  toutes  les  classes  de  la  société  sous 
k  rapport .  etc.  Ibid.,  2  vol.  iD-8*.  —  VIII.  JHrcrs  mém.  sur  les  fonct.  du  certeau;  les 
et  le»  sgmptâmes  de  la  tuberculisaiion,  etc.  Toulon,  1846,  in-8*.  E.  Bo». 


LArvBBJAT  (THÉODOkE-EriEssE),  accouchcur,  qui  se  fit  un  nom  dans  la 
ir^«ode  nKMtié  du  siècle  dernier.  11  est  surtout  connu  aujourd'hui  pour  la  part 
:/J  prit  à  la  jzraiide  querelle  relative  à  la  sympliysi^tomic  et  à  ropénitiou  césa- 
r>r:^;ue.  L*aual\3e  raisonnée  qu'il  donna  d*unc  opération  de  ce  genre,  qui  avait 
>,^  piiUiée  par  Sigault,  l'inventeur  et  Tardent  propagateur  de  la  section  du  pu- 
!t*.  'Vfitribua  beaucoup  à  faire  revenir  le<  médecins  de  l'enthousiasme  qu'avait 
'^stir  lo  premier  succès  obtenu  par  cette  op<Talion.  Lauverjat,  qui  avait  été 
•-  'i  ouitre  en  cliinirgie  en  1774,  mourut  à  Paris  en  1800. 
^oïd  l'iodication  de  ses  publications;  elles  témoignent  des  préoccupations  de 

I  .1*  wiiiia  in  çrariditnte,  pariuet  post  partum  balnea?  Th.  du  coll.  de  chir.  Paris,  1774. 
:t-4'.  — 11.  Eramen  d'une  brochure  qui  a  pour  titre  :  Procèt-verbaux  et  réflexiotu  à  roc- 
cet- m  de  Um  section  de  la  symphyse,  etc.  Amsterdam,  1779,  in-8*.  —  III.  Sauve  lie  me- 
f^.<^  de  ^iratiquer  l  opération  césarienne,  et  parallèle  de  cette  opération  et  de  la  section 
en  '4  pMs.  Paris,  1788,  in-8*.  E.  Bcd. 

LftTAL  'Eir  MI5ÉRALE  OEl,  protothemuile ,  sulfatée  magnésienne  et  $odique 

^'.'^jenne,  carbonique  et  sulfureuse  faible.  Itans  le  département  de  l'Isère,  dans 

'•7*f hll^senient  de  Grenoble,  au  nord-t*st  du  village,  jaillit,  par  plusieurs  grif- 

:  w.  li  ?4urce  de  Laval  dont  Tenu  traverse  des  couclios  d'anthracite  et  de  houille. 

Lé  débit  de  ces  filets  réunis  est  de  800,000  litres  en  vingtnfuatre  heures.  Cette 
^d  r>t  claire  et  limpide,  son  odeur  est  manifestement  sulfiu*euse,  son  gofit  est 
'^•^:  elle  est  traverst'-e  par  quelques  bulles  gazeuses  d'un  assez  gros  volume  : 
^ ^Tiujitfrature <'>t  de5l*,7  C4*nligrade.  Sa  densité  n'est  jias  connue;  M.  ledoc- 
Wr  \k»-|»ce  a  trouvé  que  1 ,000  grammes  de  cette  eau  contiennent  les  princi|>es 
-•ii^iiit>  : 
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Sulfate  de  magnésie 1f127 

—  soude 1,048 

Carbonate  de  chaux 0,028 

—  manganèse 0,009 

Chlorure  de  sodium 0,351 

—  calcium 0,030 

—  magnésium 0,007 

Silice 0,013 

Iode,  matière  organique  et  glairine traces. 

Total  des  MAniass  rixas f,613 

i  Acide  carbonique 0,02270  litre. 
—     sulfhydrique 0,00831    — 
Azote traces. 

Total  de»  gaz 0,03101  litre. 

Les  eaux  de  la  source  de  Laval  sont  exclusivement  employées  en  boisson  et  en 
lotions  par  quelques  personnes  des  environs  qui  ne  peuveut  se  rendre  aux  autres 
sources  de  Tarroudissement  de  Grenoble,  si  fertile  en  eaux  minérales  et  parti- 
culièrement en  eaux  chlorurées  et  sulfureuses.  L*eau  de  Laval  est  purgative, 
même  à  la  dose  de  trois  ou  de  quatre  verres,  pris  le  matin  à  jeun  et  à  un  inter- 
valle d'un  quart  d'heure.  Cette  propriété  vient-elle  des  sulfates  do  magnésie  et 
de  soude  qu'elle  tient  en  dissolution  ou  de  la  difficulté  qu'ont  les  buveurs  à  la  di- 
gérer? Cela  est  incertain,  mais  ce  qui  paraît  très-probable,  c'est  que  sa  sulfura- 
tion  provient  de  la  réduction  des  sulfates  en  présence  des  matières  végétales  que 
cette  eau  rencx)ntre  avant  d'arriver  à  la  surface  du  sol.  Quoi  qu'il  en  soit,  les  af- 
fections du  tube  digestif,  dont  les  symptômes  principaux  sont  une  dyspepsie  ou 
une  atonie  de  l'intestin  avec  constipation,  sont  celles  qui  se  trouvent  le  mieux 
de  l'usage  interne  de  l'eau  de  Laval.  Cette  eau,  on  boisson  et  en  lotions,  donne 
aussi  d'assez  bons  résultats  dans  quelques  maladies  de  la  peau,  et  en  particulier 
dans  les  dartres  sécrétantes,  pour  que  plusieurs  personnes  viennent  chaque  an- 
née tenter  une  cure  auprès  de  la  source  sulfureuse  accidentelle  de  Laval,  du  dé- 
partement de  l'Isère. 

La  durée  de  la  cure  est  aussi  illimitée  que  l'emploi  de  cette  eau  est  peu  mé- 
thodique. 

On  ri  exporte  pas  l'eau  de  Laval.  A.  R. 

LA¥AIVDE  {LavandulaT .) ,  §  I.  Botanique.  Genre  de  plantes  de  la  famille  des 
Labiées,  tribu  des  Ocymoïdées,  auquel  se  rapportent  les  Stœchas  de  Toumefort  et  les 
Fabricia  d'Adanson.  Leurs  fleurs  ont  les  caractères  généraux  de  celles  des  Labiées, 
avec  les  particularités  suivantes.  Le  calice  est  tubuleux,  d'une  seule  pièce  à  la 
base.  En  haut,  il  est  partagé  en  trois  portions.  Les  deux  antérieures  sont  très- 
profondément  séparées  des  autres,  et  représentent  deux  sépales.  Les  trois  posté- 
rieures, ou  sont  unies  en  une  seule  pièce  à  peu  près  entière,  ou  ne  sont  séparées 
les  unes  des  autres  que  par  deux  échancrures  peu  profondes,  le  sépale  posté- 
rieur demeurant,  dans  ce  dernier  cas,  isolé  par  son  sommet  qui  est  coupé  presque 
droit  ou  qui  est  surmonte  d'une  sorte  d'appendice  ou  de  cuilleron  plus  ou 
moins  saillant.  La  corolle  est  hilabiée,  avec  une  lèvre  supérieure  plus  développée 
que  rinférieure,  qu'elle  enveloppe,  dans  la  préfloraison,  de  ses  deux  lobes  arron- 
dis. Il  y  a  quatre  étamines  didynames,  les  supérieures  étant  de  beaucoup  les  plus 
courtes.  Les  anthères  sont  réniformes,  à  deux  loges  qui  deviennent  confluentes 
après  s'être  ouvertes  suivant  leur  longueur.  Le  gynécée  est  formé  de  quatre 
demi-loges  ovariennes,  entourées  d'un  disque  qui  forme  en  dehors  de  chaque 
demi-loge  un  lobe  saillant  et  arqué.  Le  style  gyiiobasique  se  dilate  à  son  som- 
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3kr'.  zu  uu-^  léte  stigmatifere  à  deux  lobes  aplatis  et  obtus.  Le  fruit  est  un 
iêtnchàïDn^  catouré  du  calice  persistant.  Les  Lavandes  sout  des  lierbes  méditer- 
ruR2ii*c>.  â  tistr  vivaoe,  souvent  ligneuse  à  la  base.  Leurs  feuilles  sont  oppo- 
Kr^.  ?trjpitir>,  entière-»,  ou  plus  ou  moins  découpées.  Leurs  inflorescences  sont 
>.^j("^.-7-  pâT  uu  axe  loii^  et  grêle,  dressé,  nu .  Vei's  son  sonmiet,  il  porte  un 
rfluu  rtrmbne*  de  bracté-es  disposées  en  séries  verticaks,  à  l'aisselle  des«(uelles 
«'a.  i-?  dcur^  fertiles.  Parfois  ces  bractées  deviennent  stériles  vers  le  sommet  de 
.^.•f-r>'rfi>:  totale.  Ell*s  prennent  alors  un  grand  développement,  et  surmoii- 
'.r&:^rs  ikurs  d'uue  sOTte  de  couronne  venlàtre  ou  colorée.  Plusieurs  espèces  de 
Lii«i«ks  âout  médicinales. 

a.  Vct.  Spica.  Lavandes  à  bractées  florales  pluriflores,  les  supérieures  fertiles, 
fr:Q  •irveluppé».'S,  pi  US  courtes  que  les  fleurs  qui  occupent  leur  ;ii»selle. 

1.  LaraïkU  rraie,  femelle,  ou  officinale  [Lacandula  vera  DC.,  FI.  Fr.,  suppl., 

V.  3d*. — L.  rulyarii  Lajie,  FI.  Fr.,  Il,  405. — L.  offivinalis  Cmaix  ,  in  Vill.  Diiuph . , 

IL  5.M.  Ô0*«.  Cette  plante,  que  Linné  ne  con^idél-ait  que  comme  une  variété,  à 

kdk>  &>ril*j>  ovales-losaii;ri«(ues,  du  L.  Spica,  est  encore  appelée  Lavande  mâle, 

^âOrU'hùbe^  et  Sard  ff Italie  ou  ^iard  faux.  C'est  une  plante  ù  tige  suilrutes- 

'Jdiîc,  haute  d'un  tiers  ou  d'un  demi-mètre,  dont  la  tige  e^t  à  >a  lias»?  a>sëz 

''p4tï9>r.  bruiùtre,  et  se  divise  bientôt  on  branches  nombreuses,  grêles,  allongées, 

iK«crte>  d'uu  lin  duvet  blaiiciiàtre,  cotonneux,  <|uadrangulaircs,  chargées  d'un 

jnaà  n>mbre  de  feuilh-»  opposées  et  mppnxrhée^.   Puis  ces  axes  deviennent  nus 

•iàUs  uUr  .raiide  été nduv,  et  ce  n'est  i|u'uu  voisinage  de  leur  sc»mniet  qu'ils  pijr- 

1  o:  on  assez  ijrand  nombre  de  fleurs  réunies  en  une  sijrte  de  faux  épi  terniiiiid. 

Lr?^tjîlkr>  »«>iit  >!^>iles,  étnHte>,  linéaires,  laiicéolée>,  chargiVs  d'un  duvet  blaii- 

'tktti.^.  d'jutant  plus  aljoudant  qu'elles  s«)nt  plusjeuiifs.  Les  fleuri  sont  situ«.'*es 

il-.»  r^i-^w-lle  de  br«i<;l»'t.->  ou  feuilles  florales,  >up»'r|)0>érs  v\\  >érits  ivctiligii:s.Cos 

:  -.lî»-^  !l'irilv>  5éule>  caractéri>.'nt,  par  leur  fornie  dont  nuiis  avuns  parlé  tout  à 

*y--r- .  'L'iWk  e>pècê  qui  n'a  pas  LM^iitle  \aleur.  L'.ii'^sjllf  de  chaque  bractée  est 

•-  ->-»=■  pdT  \ïi\  fietit  ;:loniéruk'  de  fleurs,  àcomlle  hliurilre,  violacée.  Le  calice  est 

".   .:-v:\.  strié  l'»ii::itudinalenient,  velu.  S<jn  Ijonl  i:>l  surmonté  en  didan>d'i;n 

.  *.:  :[.j^ii»lii:e  am>ndi.  r'tréii  à  >a  basi-,  s 'éleva  ni  eiiln,*  Taxe  et  le  dos  de  la  €•>- 

.  f  -rit  le  tulle  *niK  dmit,  plus  Ion-  que  le  calicu.   La  corolle  est  puboscente 

■    'î-î^-rs.  .Vin  lotie  po-^tériëur  est  dres>é.  obconlé,  avtrr  uiif  |>«'tite  échancrure  au 

^-::^r:ir\  ri  de^  lobes  arn>iidis.  Son  lobe  antérieur  é>t  trilobé  et   descend  pn<que 

'-rïi.ikffi.-iil.  Lt;  style  e>t  à  peu  près  d*^  la  lon;;ueur  du  calice.  Il  <e  dilate  subi- 

>Ki-:j:  U  son  s^inim'-t.  en  deux  laniesqui  resseniblfut  à  de  |)etit>  cuilleroiis  obtUN, 

^■-■^  ijf  je>  que  hauts,  se  regardant  jiar  leur  concavité.  Le  fruit  est  entouré  du 

■«^^  j^rsisLiul:  il  e>l  formé  de  petits  achaine>  li^st^,  olilong>,de  couleur  bniiie. 

Vr  L,  vera  est  ori;iinaire  de  la  région  ni»^lil»:naihVnne  ;  il  mut  >|Hintanéui<'nt 
-1  Frjfjfv.  aux  environs  de  Toulon.  Marseille.  Miiutpellier,  NarlHinne,  dan<  les 
fl>iim^}z\''ii\iï\K>  et  en  G>r>e,  en  Suisse,  en  Italie  et  en  tspauiie  :  il  e>t  Iré- 
;>i-:itu»rnt  cultivé  dan>  les  jardins,  pour  les  usages  médical  et  industriel. 

il  L  S|^i>/i ou m^df  L.  Spica  W...FI.  Fr.,  Il,  4or>.— L.  lfitifolia\iLi.yDauph., 
.l.yc,  «>itfr  plantf  appartenait,  pour  Linu*,  à  la  iih'uh*  e^pk.-  que  la  préa'- 
Vs.>.  -i  il  ne  considérait  le  L.  vera  de  l)e  Caïuiolle  que  connue  un  *  variété  du 
L.  .Sf»ti;u.  G:lle  opinion  est  pn»bablement  la  seule  vmie,  car  on  trouve  d-s  inter- 
'^\uis-^  rnlre  les  L.  vera  et  Spica,  ipiaiit  à  la  tonne  et  à  la  taille  des  feuilles 
•'fiir*.  QijMii  considère  «ioiic  le  L.  Spica  comnië  un»-  espèce  distincte,  ou  conni:« 
..,- \irr't.-'.  on  reconnaitra  toujours  le  Spica  à  ce  <pie  ses  feuilles  lloialo  sont 

lia.  E3IC.  r  ».  II.  4 
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plus  «'troiles,  linéaires,  lancéolées  ou  subulées,  et  fort  atténuées  au  sommet.  Le 
vulgaire  en  fait  souvent,  de  lui-même,  un  type  tout  spécial,  qu'on  désigne  dans 
nos  provinces  du  Midi  sous  les  noms  de  Badase,  Espic  ou  Aspic,  Espidot  ou 
Spicanard  commun.  Cest  une  plante  de  taille  plus  humble  que  leL.  veruy  à 
feuillage  plus  blanchâtre,  à  feuilles  plus  rapprochées  les  unes  des  autres  vers  la 
base  des  rameaux,  à  inflorescences  plus  courtes  et  plus  serrées.  Elle  est,  comme  la 
précédente,  très-aromatique  dans  toutes  ses  parties,  et  ses  propriétés  sont  les 
mêmes  ;  elle  croit  dans  les  mêmes  régions  à  peu  près  de  la  France,  et  à  Gap,  à 
Lyon  et  dans  la  Lozère.  On  la  trouve  aussi  en  Espagne,  aux  Baléares,  à  Naples, 
en  Sicile,  en  Grèce,  en  Algérie  et  en  Tunisie. 

b.  Sect.  Stœchas.  Lavandes  à  inflorescence  surmontée  d'une  couronne  de  brac- 
tées stériles  développées,  souvent  colorées. 

m.  L.  Stœchas  ou  Stœchas  arabique  (L.  Stœchas  L.,  Spec,  800.  —  Stœ- 
chas officinarum  MiLL.,  Dict.y  n.  1. — S.  purpureaT.y  Instit.,  20i,  t.  95).  Cette 
espèce,  suflrutescente,  haute  d'un  demi-mètre  à  un  mètre,  très-ramifiée,  dressée 
a  des  rameaux  adultes  à  peu  près  cylindriques,  et  de  jeunes  rameaux  blanchi\tres, 
tomenleux,  à  feuillage  très-toufiii.  Les  feuilles  sont  sessiles,  oblongues-linéaires, 
très-entières,  veinées  en  dessous,  à  bords  réfléchis  ou  révolutés,  tomenleuses, 
blanchâtres.  Leur  inflorescence  est  portée  par  un  axe  peu  allongé  ;  elle  simule  un 
épi  long  d'un  pouce  à  un  pouce  et  demi  ;  les  feuilles  florales  sont  étroitement  im- 
briquées, losangicfues-cordiformes,  acuminées,  opposées  ou  disposées  par  faux- 
verticilles  de  quatre.  Chacune  d'elles  a  dans  son  aisselle  un  petit  gloménile  5-5-flore; 
elle  est  tomenteuse,  blanchâtre.  Mais  vers  la  partie  supérieure  de  l'inflorescence, 
ces  bractées  deviennent  stériles,  et  elles  s'allongent  beaucoup,  de  manière  à  for- 
mer une  sorte  de  couronne  ou  de  panache,  et  à  représenter  des  lames  dilatées, 
oblongues,  cunéiformes  à  la  base,  d'une  couleur  plus  ou  moins  violacée  ou  pour- 
prée. Les  fleurs  ont  une  corolle  à  tube  assez  court,  d'un  beau  pourpre  noinUre. 
Le  calice  est  ovoïde,  tubuleax,  tomenteux,  à  quatre  dents  antérieures  presque 
égales,  la  supérieure  étant  surmontée  d'un  appendice  obcordé.  Les  achaines  sont 
ovales-triangulaires.  Cette  plante  croît  en  France,  dans  la  région  méditerranéenne, 
et  en  Coi*se,  en  Espagne,  en  Portugal,  en  Italie,  en  Sicile  et  en  Grèce,  àConstan- 
tinople,  en  Algérie  et  en  Tunisie,  aux  îles  Canaries,  à  Ténériffe. 

On  emploie,  dit-on,  encorde  L.  viridis  \it.  {Hort.  kew..  Il,  288),  qui  est 
un  Stœchas  à  bractées  stériles  vcrdAtres,  et  le  L.  pedunculata  ùi\.(Prœlect., 
10),  qui  est  un  Stœchas  h  longs  pédoncules  et  à  tube  de  la  corolle  égal  au  calice 
La  Lavande  femelle  de  Paris  est  le  L.  latifolia  Desf.  (Cat.  h.  par. y  éd.  5,  98), 
espèce  douteuse,  à  larges  feuilles  ovales  très-entières.  H.  Bn. 

L.,  Gen.,  n.  7ii.  —  Adaxs.,  Fam.  despl.,  II,  188  [Fabricia).  —  Gimjixs  de  Las«abaz, 
HUt.  nat.  des  iMvandes.  Genève,  1826.  —  Endl.,  Gen.,  n.  3585.  —  M£r.  et  Del.,  Dict.y  IV, 
71.  —  DucH.,  Répert.,  81.  — Goib.,  Drog.  simpi,,  éd.  4,  II,  422.  —  Rica.  (A.),  in  Dict.  de 
nitd.  (en  30  vol.),  Wll,  600;  Elém.  éd.  4,  II,  486.  —  Benth..  Tjibiatarum  gen.  et  spcc  , 
1832-1836,  146;  etinDC.  Prodr.,  XII,  ii3.  —  Rév.,  in  Roi.  inéd.  du  dU-neiivièmt  siècle, 
II,  220.  —  PEBhiBA,  Élem.  Mnt.  med.,  éd.  5,  II,  p.  1,  507.  —  Likdl.,  FI.  med.,  485.  — 
yioQ.,  Rot.  méd.,  379.  —  Rosenth.,  Sijn.  plant,  diaphor.,  397,  1127.  —  Giien,  et  Godr.,  FL 
de  France,  II,  646. 

g  H.  Pharmatïolo^e.  Trois  espèces  du  genre  Lavandula  intéressent  la  ma- 
tière médicale  : 

1°  La  la^ande  officinale  (Codex),  Lavandula  vera;  lorsque  Ton  emploie  le 
se\\\  mot  de  lavamle,^ccsi  cette  espèce  que  Ton  sous-entend. 
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^Li  U^ande  commune  (Codex),  Larandula  Spica,  spic,  aspic  (de  spica,  épis, 
par  milite  de  b  dispositioa  de  $es  fleurs )  ;  faux  nard,   srande  laTande,   lavande 


5*  La  bi^nde  stschas,  Larandula  SUecfuu,  plus  connue  sous  le  seul  nom  de 
^xàas  ide  9t«;^jç,  épi,  ou  de  ce  qu'elle  croit  en  abondance  sur  les  îles  Staechades 
«1  ilts  d'H^ères  en  Provence)  ;  lavande  dentelée  ;  st^echas  d'Arabie,  parce  quVlle 
T  ta  aussi  très-commune. 

Hérat  et  Delens  disent  que  le  suc  frais  du  Larandula  camom,  plante  de  l'Inde, 
<<t  rmployé,  d'après  Ainslie,  mébngé  avec  le  sucre  candi,  contre  Tesquinancie  ; 
asM^ir  à  celai  d'autres  plantes  ou  à  l'huile  de  sésame,  il  entre  dans  la  composi- 
Ûjo  de  yoimeiits  pour  la  tète. 

Lrs  bvandes  ont  une  odeur  aromatique  9ui  generU,  très-agréable,  que  ronser- 
«eiit  les  fleurs  desséchées.  Leur  saveur  est  chaude,  amère,  et  pbît  moins  que 
leKT  odeur. 

L'analyse  n'en  a  été  qu'incomplètement  faite;  on  peut  dire  qu'elle  s'est  ar- 
fclée  à  IVxtraction  de  l'huile  essentielle,  laquelle  donne  aujourd'hui  à  ces  plantes 
kor  importance  commerciale.  1^  bvande  contient  cependant  en  outre,  comme 
pniici|ies  intéressants  au  point  de  \'ue  médical,  une  résine,  une  matière  amère 
H  im  peu  de  tannin.  De  la  présence  de  celui-ci  résulte  l'incompatibilité  de  b 
bvinde,  dans  les  manipubtions  pharmaoeuliques,  avec  toutes  les  substances  dé- 
ooKposables  par  le  tannin. 

Ploseurs  auteurs  indiquent,  comme  parties  usitées,  les  sommités  fleuries  ;  il 
«t  mieux  de  n'employer  que  les  fleurs  mondées,  et  ce  sont  celles-ci  en  effet  qui 
««rvent  exclusivement  aux  bonnes  préparations. 

Les  fleurs  de  lavande  s'emploient  en  nature,  pour  des  infusions  destinées  à 
^  lotions,  à  des  bains  aromatiques.  C'est  même  de  cette  destination  spéciale 
'hri  les  R<imains  que  dérive  le  nom  de  la  plante  :  Larandula  a  larando,  quod 
m  pnrantur  balnea.  On  jieul  s'étouner  que  le  Codex  n'ait  pas  fait  entrer  les 
^nr>  d^  bvande  dans  les  espèces  aromatiques,  d'autant  plus  qu'on  les  trouve  dans 
V*  liiterses  fommlf  s  de  ces  espèces,  données  pr  la  plupart  des  autres  phamia- 

o>p»r  > . 

<'*D  en  prépare  une  poudre,  qui  s'administre  à  Tintérieur,  et  que  l'on  fait  aussi 
?rr.ir  à  b  préparation  :  des  poudres  aromatiques  composées,  pour  l'usage  ex- 
trHK  :  des  poudres  stemutatoires  ;  des  sachets  aromatiques. 

C*Q  en  retire  un  hydrolat  et  un  alcoolat.  On  en  a  fait  aussi  une  teinture  al- 
ffXfliqme. 

Le  Codex  inscrit  les  fleurs  de  lavande  parmi  les  éléments  du  rifiaigre  aroma- 
ti'pu  des  hôpitaux,  du  rinaigre  antiseptique  ou  de^  Quatre  Voleun^  et  du 
^24011^  tranquille.  Elle  entrait  anciennement  dans  ÏEau  vulnéraire,  le  Baume 
nerrat.  et  plusi^'urs  autres  compositions  polypliarmaceiitiques. 

Huile  essentielle  de  larande.  Elle  s'obtient  par  distillation,  avec  l'intermède 
•ir  l'eau,  d-s  fleurs  de  bvande.  Elle  a  ordinairement  un-?  couleur  verte  plus  ou 
s>'in5  jrononcée,  selon  son  degré  de  pureté  ;  mais  parfaitement  rectifiée,  elle  est 
û-oioTfr.  Elle  a  une  odeur  forte,  aromatique,  une  saveur  brûlante  et  amère.  — 
lHi*it',à-i-|"^',0,886;  pouvoir  roLitoire  —  21,20-  indice  de  réfraction,  I,i67. 

feioirt.»  Formule:  n'est  pas  encore  rigoureusement  déterminée;  on  sai!  du 
!:».«i>  «pie,  en  outre  du  carbone  et  de  l'hydrogène,  elle  contient  de  l'oxygène  ; 
^^-  M  en  cons '-ijueuce  cbsste  dans  les  essences  oxygénées.  Elle  se  dissout  dans 
lâirtpolet  dans  l'acide  acétique  concentré.  Proust  y  a  découvert  du  camphre,  ce 
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qui  a  été  vérifié  par  H.  Dumas.  La  proportion  dç  camphre  contenue  dans  Tessence 
de  lavande  s'élève  (Pcloiize  et  Fremy)  jusqu'au  quart  et  quelquefois  même  jusqu'à 
la  moitié  de  son  poids. 

L'huile  essentielle  que  l'on  retire  de  la  lavande  spic,  et  désignée  vulgairement 
dans  le  commerce  sous  le  nom  d'huile  (Vaspic^  a  des  propriétés  et  une  compo- 
sition analogue,  une  odeur  moins  agréable,  et  est  moins  estimée.  L'une  et  l'autre 
sont  souvent  falsifiées  par  l'essence  de  térébenthine,  qu'un  odorat  exercé  peut  y 
recoimaitre  ;  une  solubilité  moindre  dans  l'alcool  et  la  vérification  des  chiffres 
donnés  ci-dessus  peuvent  encore  mieux  démontrer  la  fraude. 

Le  parfum  de  l'iiuile  essentielle  de  lavande  est  en  rapport  avec  les  soins  a{>- 
portés  à  sa  préparation,  avec  la  bonne  qualité  de  la  plante,  avec  le  terroir  qui  a 
Iburni  celle-ci.  Les  Anglais  prétendent  que  le  climat  de  l'Angleterre  est  plus  favo- 
rable à  la  culture  de  la  lavande,  et  que  par  suite  leurs  essences  de  Mitcham,  dans 
le  comté  de  Surrey,  et  d'Hitchim,  dans  le  comté  d'Hertford,  sont  supérieures  à 
celles  de  nos  fabriques  du  Midi.  Mais  nous  croyons,  après  avoir  comparé  leurs  pro- 
duits, très-remarquables  d'ailleurs,  avec  ceux  des  Alpes  maritimes,  que  la  supé- 
riorité est  surtout  acquise  à  leurs  prix,  et  que  nos  qualités  d'essences  de  lavande 
sont  susceptibles  de  valoir  les  leurs. 

L'essence  de  lavande  intéresse  plus  la  parfumerie  que  la  thérapeutique  ;  elle 
entre  dans  la  composition  d'un  grand  nombre  de  cosmétiques,  et  surtout  dans 
ceux  vulgarisés  sous  le  womA'  Eaux  de  toilette.  Sa  dissolution,  en  proportion  varia- 
ble, dans  l'alcool  (50  à  40  pour  lOOO  donnent  un  produit  satisfaisant),  forme  ce 
qu'on  appelle  l'espri/,  Valcooly  ou  Veau-ile-vie  de  lavande  ;  on  ajoute  paifois 
d'autres  essences,  et  particulièrement  celle  de  bergamote,  afin  d'améliorer  la 
qualité  de  la  préparation.  L'alcool  de  lavande  ainsi  obtenu  a  plus  de  parfum  que 
Talcoolat  et  remplace  avantageusement  celui-ci  pour  les  usages  pharmaceutiques. 
Ikms  la  parfumerie,  pour  obtenir  les  plus  belles  qualités  d'esprit  de  lavande^ 
on  ne  s'arrête  pas  au  simple  mélange  d'essence  et  d'alcool  ;  on  distille  ce  mé- 
lange, et  l'on  recueille  un  produit  incolore,  plus  parfumé  et  d'une  meilleure  con- 
servation que  la  simple  dissolution  de  l'essence  dans  l'alcool,  qui  se  colore  et  se 
résinific  avec  le  temps. 

Les  fleurs  de  spic  peuvent  être  employées  aux  mêmes  usages  et  dans  les  mêmes 
circonstances  que  celles  de  la  lavande  officinale. 

Les  parties  usitées  de  la  lavande  staîchas  sont  également  les  fleurs,  qui  |)euvent 
donner  lieu  aux  mêmes  préparations  que  celles  des  deux  espèces  précédentes. 
Elles  ont  servi  en  outre  à  la  confection  de  sirops  qui  ont  joui  autrefois  d'une  cer- 
taine vogue,  et  qui  >alaient  peut-être  bien  beaucoup  de  ceux  pour  lesquels  on  les 
a  délaissés.  L'un  était  le  sirop  de  stœcîias  simple  ;  l'autre,  le  sirop  de  stœchas  com- 
posé, dont  les  formules  variaient,  basées  sur  l'association  d'un  plus  ou  moins 
grand  nombre  de  substances  aromatiques  (V.  Jourdan,  Pharmacopée  univer- 
selle) . 

§  in.  Thérapeiitl<|u«.  Si  l'on  tient  compte  de  la  présence,  dans  la  lavande, 
d'une  matière  amère,  du  tannin,  d'une  huile  essentielle  qui  elle-même  contient  une 
notable  proportion  de  camphre,  on  comprendra  que  cette  plante,  se  rapprocliant 
des  labiées  qui  ont  une  composition  analogue,  telles  que  la  menthe,  le  romarin, 
le  thym,  puisse  posséder  des  propriétés  à  la  fois  stimulantes,  toniques  et  anti- 
spasmodiques. Il  parait  même,d*après  Kraus,que,  prise  à  l'intérieur  à  trop  fortes 
doses,  elle  est  susceptible  de  produire  quelques  accidents  toxiques.  Mais  si  la  la- 
vande plait  à  l'odorat,  elle  déplaît  au  goût  ;  et  sa  saveur  en  elTet  n'a  pas  peu  con- 
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trihié  à  la  laisser  tomber  en  désuétude  comme  médicament  interne.  Cependant, 
$ous  ce  dernier  rapport,  elle  na  pas  été  sans  quei(|ue  réputation.  On  la  considé- 
rait autrefois  oomnie  excitant  le  système  nerveux  en  général,  et  le  cerveau  en 
particulier  ;  ce  qui  fit  vanter  son  ean  distillée  contre  la  syncope,  Taspliyxie,  le 
éStni  de  Tapoplexie,  les  alfections  soporenses.  La  croyance  à  ce  |K>uvoir  d'exci- 
tation neneuse  était  telle, que  la  lavande  était  Fun  des  remèdes  les  plus  employés 
oMtre  1»  paralysies,  et  particulièrement  contre  les  paralysies  de  la  langue.  Ainsi 
«D  pareil  cas,  on  prescrivait  fréquemment  la  teinture  alcoolique  de  lavande,  éten- 
eût  d'eau,  eo  gargarisme,  et  le  même  moyen  s'applitpjait  aussi  au  traitement  du 
ktsayement.  Il  ue  serait  peut-être  pas  sans  intérêt  de  vérifier  le  degré  d'utilité  de 
0k  mode   de   traitement  contre  les  lésions   musculaires  et   nerveuses  de  la 

L'amaurose  nous  o£Dre  un  autre  cas  de  paralysie  sensoriale  où  les  pn'parations  de 
hiaode  auraient  manifesté  quelque  efficacité.  De  nos  jours  encore,  H.  Desmarres 
prescril  cootre  les  affaiblissements  de  la  vue  des  frictions  sur  la  région  sourci- 
Eèreavec  on  mélange  de  :  ammoniaque,  1  partie;  eau-de-vie  de  lavande,  40  p.;  et 
i  ea  obtient  souvent  de  forts  bons  résultats. 

Lk  propriétés  nenrines  et  particulièrement  céphaliques  possédées  par  d'autres 
bbées,  telles  que  la  menthe  et  la  mélisse,  ont  été  également  reconnues  à  la  la- 
rinde  que  Ton  a  en  conséquence  recommandée  contre  divers  états  nerveux  dé- 
pendant du  trouble  de  l'innenation  cérébrale,  et  entre  autres  la  céphalalgie  et  le 
«*rti^. 

Gomme  antispasmodique,  on  l'a  jugée  utile  contre  plusieurs  névroses,  et  surtout 
fcotre  riiystérie,  estimant  même  qu'elle  avait  une  action  spéciale  sur  l'uténis, 
fi'elle  favorisait  l'éruption  des  menstrues  et  le  travail  de  l'accouchement  ;  ce  qui 
n-  peut  être  accepté  que  sous  toutes  rés€nos,de  même  que  des  influences  particu- 
L^res  sur  les  reins  et  sur  la  peau  dont  on  a  aussi  prétendu  qu'elle  activait  les 
^xictions  sécrétoires. 

.Ses  propriétés  digestives  et  carminativcs  pai-aissent  être  plus  réelles  ;  et  l'on  en 
a  tir^  parti  contre  certaines  dysjKjpsies  avec  llatulences  gastro-intestinales. 

Enfin,  comme  l/ger  tonique  amer,  et  aussi  par  suite  de  propriétés  inhérentes  à 
?4n  huile  essentielle,  la  lavande  a  pu  et  pounait  encore  être  utilisée  contre  les 
byiiCTcrinies  chroniques,  muqueuses  ou  purilbnnes,  telles  (jue  leucorrht'e,  gonor- 
rhée,  bfxmchorrhée.-  Dans  cette  dernière,  c'est  suilout  le  stîechas,  dont  nous  al- 
lous  dire  quelques  mots,  qui  a  été  employé. 

iM  a  reconnu  aux  fleurs  de  sta^chas  (({ui  (>ouiTaient  être,  du  reste,  ainsi  que 
':dl»de  La  lavande  spic,  substituées,  pour  les  usages  médicaux,  à  la  lavande  of- 
tiunaleà  défaut  de  celle-ci j  une  utilité  particulière  contre  les  alfections  chroni- 
'|ijes  de>  organes  respiratoires,  asthme  humide,  catarrhe  muqneux,  engorgements 
l 'ilmonair-s,  et  dyspui-es  résultant  de  ces  aflections.  Bodard  dit  avoir  trouvé  le 
-'uftioi  très-eflicace  en  pareils  cas  ;  et  nous  ajouterons  que  Ton  aurait  tort  de  le 
lafcner  dans  un  oubli  complet.  Les  infusions  des  labiées,  mais  surtout  de  celle 
'{ai  nous  occupe  ici,  d'hysope  et  de  sauge  (nous  associons  souvent  ces  trois  sub- 
stances dans  la  même  infusion),  sont  infiniment  préférables,  dans  le  traitement 
^  calairrhes  bronchiques,  aussi  bien  aigus  que  chroniques,  aux  tisanes  éniol- 
lleote»  ou  soi-disant  pectorales  communément  usité*es. 

En  fiutre  de  ses  propriétés  béchiques,  .\libert  dit  avoir  trouvé  dans  le  sta>chas 
<lé>  propriétés  antispasmodiques,  qu'il  a  |)articulièrement  utilisées  contre  certains 
*tats  névropathiques  de  l'estomac,  tels  que  les  vomissements  nerveux. 
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Les  lavandes  et  leiii's  piéparatious  ne  sont  guère  employées  aujourd'hui  que 
pour  Tusage  externe.  Seules  ou  associées  à  d*autres  substances  analogues,  elles 
servent  à  la  préparation  de  lotions,  de  frictions,  de  bains  aromatiques.  Leurs 
Qeurs,  mélangées  avec  celles  d'autres  labiées  ou  avec  d'autres  plantes  odorantes, 
entrent  dans  la  composition  de  sachets,  de  litières  aromatiques.  (Voir  ces  mots, 
ainsi  que  les  articles  Aromatiques  et  Baixs.) 

L'alcoolat,  l'alcool,  ou  l'eau-de-vie  de  lavande,  par  leurs  propriétés  encore  plus 
stimulantes  que  les  autres  préparations  de  cette  plante,  conviennent  pour  ranimer 
les  fonctions  de  la  peau  ou  des  parties  sous-jacentes,  dissiper  les  engorgemenU; 
indolents,  oedémateux,  combattre  les  asthénies  nerveuses  et  musculaires  ;  et  l'ef- 
ficacité qu'on  leur  attribuait  autrefois  contre  les  paralysies  pourrait,  au  moins 
dans  une  certaine  mesure,  se  manifester  encore.  Ces  dissolutions  alcooliques 
d'essence  de  lavande  servent  avec  avantage  à  composer  des  bains  aromatiques 
stimulants,  très-propres  à  réveiller,en  diverses  circonstances,  la  vitalité  de  certains 
appareils  organiques  ou  de  tout  l'organisme  lui-même  ;  bains  plus  actifs  encore 
que  ceux  préparés  avec  la  seule  infusion  des  plantes  aromatiques.  Enfin,  on  fait  en- 
trer l'alcoolat  ou  l'eau-de-vie  de  lavande,  conmie  élément,  dans  des  mixtures  ou  li- 
niments  prescrits  pour  l'usage  externe,  soit  pour  ajouter  à  leur  action  stimulante, 
soit  pour  couvrir  l'odeur  désagréable  d'autres  ingrédients,  telle  que  l'anmioniaque 
par  exemple,  dont  l'essence  de  lavande  corrige  ou  masque  assez  bien  les  effluves 
repoussants.  C'est  ce  dernier  motif  qui  fait  admettre  l'essence  de  lavande  dans 
Taromatisation  du  carbonate  ammoniacal  qui  fait  la  base  des  sels  anglais,  sels  de 
Preston,  snielling  salts,  dont  les  eflluves,  à  la  fois  excitants  et  antispasmodiques, 
ne  sont  pas  sans  utilité  dans  les  états  nerveux,  contre  la  migraine,  les  défaillances, 
la  syncope,  etc. 

La  poudre  de  lavande  s'administre  à  l'intérieur  à  la  dose  de  i  à  4  grammes  ; 
les  fleurs,  depuis  10  jusqu'à  20  granmies  pour  un  litre  d'eau,  en  infusion  théi- 
forme  ;  pour  un  grand  bain,  500  à  1000  grammes.  Nous  n'engagerons  pas, 
comme  certains  formulaires,  à  donner  sur  un  morceau  de  sucre  quelques  gouttes 
d'huile  essentieUe,  qui,  acre  et  brûlante,  produit  ainsi  une  impression  des  plus 
désagréables  sur  l'organe  du  goiU  ;  nous  pensons,  d'ailleurs  que,  jusqu'à  plus 
ample  informé  de  son  utilité  à  l'intérieur,  elle  doit  ôtre  résenée  pour  l'usage 
externe.  L'alcoolat  de  lavande  pouiTait  être  mêlé  à  une  potion  à  la  dose  de  8  à  10 
grammes,  l'eau  distillée  à  celle  de  50  à  60  grammes.  Les  sirops  de  staîchas  se 
prescriraient  à  la  dose  de  50  à  60  grammes  ;  pour  les  fleurs  de  stsBchas,  mêmes 
doses  que  celles  de  lavande  officinale.  D.  de  Savignac. 

IiA¥AlVDljXA  Stjechas.     (Voy.  Lavande.) 

liAVARDENS  (Eau  MINÉRALE  de),  proioUiemiale,  amétallile,  carbonique  fai- 
ble. Dans  le  département  du  Gers  et  dans  rarrondissement  d'Auch,  à  i  kilomètre 
du  village  de  Lavardens,  émerge  une  source  d'eau  limpide,  sans  odeur  ni  saveur 
prononcées,  à  peine  traversée  par  quelques  bulles  gazeuses,  sans  réaction  sur  les 
préparations  de  tournesol,  et  d'une  température  de  19**,4  centigrade.  Sa  densité  est 
la  même  que  celle  de  l'eau  ordinaire  ;  l'analyse  chimitpie  ne  lui  doiuie  guère  plus 
de  droits  à  avoir  une  place  distincte  dans  le  cadre  hydrologique  ;  le  travail  de 
MM.  Lidange  et  Boutan  indique,  en  eflel,  dans  i,000  grammes  de  cette  eau,  les 
proportions  minimes  des  principes  suivants  : 


LAVATER  (les  .  â5 

•luri»>iiMe  de  daas i.i.li* 

—  IB3*llé>i« Ojil . 

—  fer U,i«^ 

Svlfat^  dt  thaa\ i)AVi 

—  Baçiiéale O.'IT»' 

—  s^kle 0.«t>4 

Ciiocvre  de  Mdioin O^iii 

—  ■ara^imm li.iil'i 

Sï^M  et  dAri«  Técvtan U.<id& 

Béaine U.*«G 

CklortifdnCe  dzmmotuaqae trao-* 

Total  »c»  lurAuti  nic« O.V^T 

Gaz  adde  carbonique 0,028  litr»*. 

L^u  d^  rette  source,  que  les  ffeiis  du  fiays  nooiment  la  Fontaine  Cliaude^esl 
ïr^iknftrnt  employée  en  boisson.  Son  usage  ne<{  soumis  à  aucune  rè^le  ni*'tlio- 
àfk,  ci  quelques  habitants  de  LavardeiL^  et  difs  contrJ-es  voisines  croient  cetttr 
^»  <a{ttbk  de  guérir  les  maladies  chroniques  les  plus  sérieuses  et  le>  plus  va- 
rt^.  Sans  accorder  que  la  physique  et  la  chimie  renseignent  eoinpléteinent  sur 
rrfùâté  thérapeutique  d'une  eau  minérale,  nous  douions  que  la  tliermalité  et 
b  <irtQ4|iiution  élémentaire  dt'  Tea  .1  d*.*  Lniardens  lui  assi^n^nt  j;inniN  une  place 
ai^7tt»n\e  parmi  leseaux  minérales.  A.  R. 


Hii9rur«  médecins  de  ce  nom,  tous  de  Z  irich.  et  dont  que]i|ue3^un>  unis  |)ar 
y*  feus  de  la  plus  étroite  parenté,  se  sont  fait  une  réputation  dans  la  science. 

iMwmHKT  'HEi5aiCH  t  naquit  à  Zurich,  en  1559  ;  après  avoir  fait  et  complété  ses 
^aie»  dans  plusieurs  uni versit ''S  d\Allema g  ne  et  d  Italie,  il  revint  dans  sa  \illr 
atile.  où  il  remplit  les  fonctions  de  professeur  de  math*^niatiques  et  de  physique, 
^  !Er>urut  en  16^5,  laissant  K>s  ouvratres  suivants  : 

:  Ltffmno  tmedicorutn  gnUnicjrum  aflrerxitM  cahimnin»  Angeli  $nla.  Han»v.  lOli».  in -4^, 
—  M   E^'Ujme ipfùlo^oyhiœ  naturalU.  Ihid.,  16il,  in-(*. 


'Joh.-I1ei>ri:hi.  fils  du  préc/Mt-nt,  i\r  à  Zurich,  eu  Ifti  |,  occupa  h 
i>a>:  '.liaire«pie  sou  [»èn'  ci  se  distininia  par  divers  travaux.  On  lui  doit  notam- 
^^.'J  ine  curieuse  ol»érvation  de  hernie  scmtale  du  volume  du  [xûnL',  déter- 
:ii*^  parla  chute  du  côlon.  Il  s'occupa  aussi  de  ra:ialy-e  des  eaux  minérales  et 
>=  r^IrTO^fits  sur  la  pest^.  Voici  la  noie  de  se-i  ouvra:,'es  : 

\.hs  arikr'Uide.  fia^'îleae.  I»>47.  iii-l".  —  II.  *tvTe5«xesi^o/y;.   sru  itU'sUirryrum  com]/n9' 
^*f  lt*i.   I67i.  in-4». 


•  Joh.-C%spaiu-Christ.),  probablement  de  la  famill*;  des  piV'C'd.-nts, 
-k^'-ii  ^Zurich,  le  15  novembre  1741, et  mourut  dans  cette  ville,  le  {"1  janvier 
1^':.  des  suites  d'une  blessure  qu'il  avait  reçue  à  la  prise  de  cette  vilie  |iar  les 
Fnv-ji*.  U  était  ministre  protestant,  et  >e  fit  une  irrande  réputation  jiar  son 
fc^ -r^injéli^iue,  sa  charité  et  son  mysticisme.  Outre  ses  écrits  relijieuv.  Lava- 
■-r  i  liis^é  de<  ou\Tages  très-originaux  et  qui  ont  obtenu  un  iirand  >uccès  de 
'  3r»aié  :  je  veux  parler  de  s^  rsX-herjlies  sur  la  physioythomonie ,  dans  l-.-squelles 
-  j'îfforoe  de  découvrir  toutes  les  nuances  du  caractère  d'aprè-  les  traits  du  vi- 
a£*.  «Irtle  prétention  lui  attira  quelques  mystifications,  |jarliculièrement  de  la 
'y^  du  célèbre  Zimmermann,  qui  lui  fit  prendre  uu  atïreuv  Ixindit  {lour  un 
v^amrdoné  de  toutes  les  vertus.  Voici  riiidication  de  cet  ouvrage  : 

i  f^jn/jn.ymUcke  Fragmrnte  zur  befôrd-rrung  der  Men*chtnk'nnntn'ut.< uttd  Uemchenliebe 
^c-r  ïijri  Uintntliur.  1775-78.  4  vol.   |»et.  in-lol.  ;   Irad.   Ir.  sou'^  ce  litre  :  £«7/  %ur  la 

ê 
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physionomie  ou  Varl  de  connaUre  les  hommes ^  etc.  1782,  4  vol.  in-4",   lig.  —  Autre  édit. 
Vart  de  connaUre  les  hommes ^  par  Moreau  de  la  Sarthe.  Paris,  180^5,  10  vol.  in-8".  — 

II.  Physiognomonief  etc.  Paris,  1845,  gr.  in-8*»,  pi. 

Lavater  (Joh.-Hëinrich),  Qls  du  physiognomouiste,  né  à  Zurich,  le  21  mai 
1768;  étudia  la  médecine  ù  TUniversité  du  Gœtlingue,  oîi  il  prit  le  bonnet  de 
docteur  en  1789.  Il  revint  ensuite  h  Zurich  exercer  la  médecine  avec  beaucoup 
de  distinction.  Il  se  fit  surtout  remarquer  par  le  zèle  qu'il  déploya  pour  propager 
la  vaccine  parmi  ses  compatriotes.  Il  mourut  le  20  mai  1819.  On  a  de  lui  : 

I.  Observ.  de  statu  hodierno  ariis  medicœ.  Gœttingae,  1789,  in-i**.  —  II.  Anleilung  3wr 
anatomischen  Kenntnissdes  menschlichen  Kôrjjcrs  fûrZeichner  und  Bildhauer.  Zurich,  1790, 
in-8"  ;  trad.  fr.  par  Gauthier  de  la  Peyronie,  et  enrichi  dénotes.  Paris,  1797.  in-8o,  lig.  — 

III.  Abhandlung  ûber  die  Milchhlattem  oder  die  sogenannten  Kuhpocken,  einen,  etc.  Zu- 
rich, 1800,  in-8';  ibid,  1801,  in-8*. 

Il  y  eut  encore  à  Zurich  : 

Lavater  (Dirthelm),  né  à  Zurich,  en  1777,  mort  en  1826,  qui  a  laissé  un 
ou\Tage  intéressant  sur  les  bains,  intitulé  : 

Abhandlung  ûber  den  Nutzen  und  den  Gefahren  des  Badens  der  Jugend  an  freien  Orten. 
Zurich,  1804,  in-8».  E.  Bgd. 

LA¥ATÈRE  (Lavotera  L.).  Genre  de  plantes,  de  la  famille  des  Malvacées, 
dont  les  caractères  sont  ceux  des  Guimauves,  à  deux  près  :  le  calicule  est  formé 
de  trois  à  six  folioles  unies  à  leur  base,  et  les  carpelles  ont  leur  portion  ovarienne 
recouverte  par  une  sorte  d'auvent  circulaire  que  forme  au-dessus  d'eux  le  sommet 
dilaté  de  Taxe  floral  qui  leur  sert  de  support.  Les  Lavatères  sont  des  plantes  mii- 
cilagineuses ,  dont  les  propriétés  sont  tout  à  fait  celles  des  Mauves  et  des  Gui- 
mauves, et  c'est  aux  mêmes  usages  qu'elles  qu'on  les  emploie  dans  certains  pays, 
et,  par  exemple,  le  L.  thuringiaca  L.,  en  Allemagne  ;  le  L.  arborea  L.,  dans  le 
midi  de  la  France  ;  le  L.  triloha  L.,  en  Espagne.  H.  Bw. 

L.,  Gen.,  n.  842.  —  DC,  Prodr.,  I,  458.  —  MÉn.  et  Del.,  Dict.,  IV,  73.  —  Dlch.,  lièpert., 
213.  —  RosENTH.,  Syn.  pi.  diaphor . ^  1Q5,  —  Exdl.,  Gen.,ï\.  5269.  —  Bexth.  et  Uook., 
Gen.,  200,  n.  5. 

LA¥AUCiLlOlV  (De),  médecin  qui  vivait  dans  la  seconde  moitié  du  dix-septième 
siècle  et  qui,  selon  l'usage  absurde  de  celle  époque,  enseignait  la  chirurgie  dans 
les  écoles.  Dezeimeris  a  démontré  que  le  traité  de  médecine  opératoire  qu'il  a  fait 
paraître  est,  de  môme  que  celui  de  Lacharrière,  rédigé  d'aprè.<î  les  leçons  célèbres 
que  Dionis  donna  au  Jardin  du  Roi  de  1670  à  1682,  et  qui  parurent  seulement 
en  1707.  Haller  l'avait  aussi  noté  comme  un  compilateur  de  ses  contemporains, 
particulièrement  de  Mauriceau  et  de  Fabrice  de  Hilden  : 

Voici  le  titre  de  l'ou^Tage  de  Lavauguion  : 

Traité  complet  des  opérations  de  chirurgie,  contenant  leurs  définitions,  leurs  causes 
expliquées  sur  la  structure  de  la  partie,  etc.  Paris,  1696,  in-8*;  ibid,  1697,  in-8*;  trad. 
angl.,  Lond.,  1707,  in^',  etc.  E.  Bcd. 

I.A¥E!nENTS.  §  I.  Pharmacologie.  Les  lavements  ou  injections  intestinales 
sont  des  préparations  (jui  ont  presque  toujours  pour  véhicule  l'eau,  à  laquelle  on 
ajoute  souvent  une  ou  plusieurs  substances  médicamenteuses.  La  manière  de  les 
obtenir  varie  selon  la  nature  des  matières  qui  en  font  partie.  Lorsque  la  substance 
médicamenteuse  est  soluble,  leur  préparation  est  fort  simple  puisqu'il  suffît  d'en 
opérer  la  solution,  tels  sont  les  lavements  à  l'azotate  d'argent,  au  sulfate  de 
soude,  etc.  Quand  une  plante  ou  une  partie  de  plante  enti*e  dans  leur  compo- 


LàYEMENTS  (pbar«acolo€ii).  57 

«kiMi.  il  fjat  avoir  recours,  selon  la  densité  de  la  matière,  soit  à  Tinfusion,  ïtoit  à 
b  dtfcoctîoo.  Pour  k  séné,  la  mousse  de  Corse,  la  camomille  on  se  sert  de  Tinfusion  ; 
fMir  la  rMDe  de  guimauve,  la  graine  de  lin,  on  emploie  la  décoction.  Le  lavement 
î  ranndoo  se  prépare  par  un  procédé  tout  particulier  :  on  délaye  l'amidon  en 
j^mdre  àuts  i*eau  froide,  et  on  verse  le  tout  dans  le  restant  de  Feau  qui  a  été 
pr«tfe  à  rébullilioo.  Lorsqu'on  veut  introduire  dans  ces  médicaments  une  résine 
-i  une  ;;?omme-résine,  ou  bien  une  huile  très-épaisse,  on  a  le  plus  souvent  recours 
aa  jjuDe  d'œuf,  c'est  ce  qui  a  lieu  pour  les  lavements  à  Tasa  fœtida,  au  baume  de 
o^pabu.  à  la  térébenthine,  à  lliuile  de  ricin,  etc.  Cependant  lorsque  l'buile  est 
tivs-llaide,  comme  l'huile  d'amandes  douces,  on  se  contente  de  la  mélanger  avec 
k:  T«%iciile. 

hmr  les  lavements  à  l'amidon,  à  l'aloès,  à  Tasa  fœtida,  à  l'armoise,  an  borax, 
n  fvlioa,  an  camphre,  au  chloroforme,  au  baume  de  copahu,  au  cubèbe,  h  la 
<>nif«,  i  la  digitale,  à  Témétique,  à  l'azotate  d'argent,  à  la  mousse  de  Corse, 
>  rif^,  au  musc,  au  tannin,  au  tabac,  à  la  térébenthine,  au  quinquina,  au  sul- 
b>  de  quinine,  au  sulfate  de  soude,  au  savon,  à  l'huile  de  hein,  etc.,  etc. 
^Tfjy.  ces  substances.)  Nous  ne  mentionnerons  ici  que  les  formules  de  quelques 
bTrmeots  qui  ne  trouveraient  pas  leur  place  ailleurs.  On  trouvera,  du  reste,  dans 
b  partie  de  l'article  consacrée  à  la  thérapeutique,  toutes  les  indications  relatives 
joi  modificatioDs  amenées  dans  les  diverses  formules  de  lavement  par  les  nécessi 
ts  de4a  pratique. 

Léormemi  anodin  ou  laudanÎJte'.  Décoction  de  guimauve,  250  grammes  ;  lauda- 
Gom  de  Sydenham,  50  centigrammes.  En  ajoutant  amidon,  15  grammes,  on  a  le 
larement  d'amidon  laudanisé. 

Lnemeni  anodin  des  peintres.  Huile  de  noix,  200  grammes;  vin  rouge, 
MjTuume^. 

Uîrernent  antûliarrhéique .  fTrousseîiu.)  Eau  de  chaux,  200  grammes;  eau  de 
ri.  Z4ji}  grammes;  laudanum  de  Sydenliam,  1  gramme. 

birement  cufiringent.  Koses  roses,  raciiur  de  bistorte,  de  chacun,  10  grammes- 
'r.  fiit  infuser  dans  5(Kl  granmies  d'eau  l>oui]lante;  on  passe  et  on  ajoute  5  jouîtes 
•'.'  liuiJanum  d<*  Sydenham.  Contre  les  diarrhées  chroniques. 

birement  énuMient.  Espères  emoHientes,  50  grammes  ;  eau  bouillante,  q.  s. 

birement  gélatineux.  Gélatine,  15  grammes;  eau  tiè<le,  500  grammes.  On 
fil*  di>MHidre. 

birement  huileiur.  Huile  d'olives  ou  d'amandes  douces,  60  grammes  ;  décoc- 
î>fl  d^  tniimauve  ou  de  graine  de  lin,  500  grammes. 

birement  laxatif.  Mellite  de  mercuriale,  100  grammes;  eau  tiède,  400  gram- 
i.>*.  Mêlez.  *  Codex.) 

birement  purgatif.  Feuilles  de  S'''né  et  sulfate  de  soude,  de  chacun,  15  grani- 
'.-;  •5311  l¥>uillante,  500  grammes.  Après  un  quart  d'heure  d'infusion,  on  passe. 
C'-rfrjr.  i 

birement  purgatif  des  peintre* .  Séné,  8  granmies;  eau  bouillante,  500  gram- 
•:.'-».  «Hi  (ait  infuser,  on  passe  et  on  ajoute  jalap  en  poudre,  -i  granmies;  diaphoe- 
Lii-  5l)  :!nunmes;  sirop  de  nerprun,  50  grammes. 

birement  vermifuge.  Tanaisie,  rue,  absinthe,  de  chaque,  10  grammes;  on 
■'it  infuser  dans  eau  bouillante,  500  inrammes  ;  on  passe  et  on  ajoute  huile  de 
^in.  20  grammes. 
birement  analeptique.  Jaune  d'œufn<»  1  ;  salep,  2  grammes  ;  Iwuillon  de  \-iande 

*«»^,  125  grammes. 
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Lavement  nourrissant.  Huile  de  foie  de  morue,  20  grauuues  ;  thé  de  bœuf, 
200  grammes  ;  vin  de  Bourgogne,  200  grammes  ;  jaune  d*œuf  n<*  1 .  Contre  les 
dyspepsies  chroniques,  les  vomissements  incoercibles  des  fenmies  enceintes. 

Le  thé  de  bœuf  se  prépare  de  la  manière  suivante  :  Bœuf  entièren)ent  maigre 
et  sans  mélange  d*os,  500  granmies  :  on  hache  menu,  puis  on  ajoute  son  poids 
d'eau  froide,  on  chaufle  jusqu'à  l'ébuUition.  Quand  le  liquide  a  bouilli  |)endant 
une  minute,  on  passe  avec  expression.  Ce  thé  de  bœuf  est  employé  également 
pour  les  convalescents.  T.  Gobley. 

§  II.  Emploi  médical.  Le  lavement  (de  îavare,  laver,  baigner;  cîystère,  cly- 
sma,  7à\j'Tnnp,  de  M^ta,  je  lave;  enema  de  svtjjai,  jeter  dedans,  injecter)  est  l'in- 
jection d'un  liquide  simple  ou  composa',  faite  dans  le  rectum  à  l'aide  d'un  appareil 
spécial,  seringue,  clysopompe,  clysoir,  dans  un  but  hygiénique  ou  thérapeutique. 

L'usage  du  lavement  remonte  à  la  plus  haute  antiquité  médicale.  Nous 
nous  abstiendrons  de  reproduire  ici  la  fable  répétée  partout  de  la  cigogne  ou  ibis 
égyptien,  qui  nous  en  aurait  donné  l'exemple.  Qu'il  nous  suffise  de  remonter  à 
la  source  pure  et  authentique  de  l'histoire. 

Le  lavement  est  souvent  mentionné  dans  les  œuvres  d'Hippocrate,  qui  le  re- 
commande  dans  diverses  affections,  notamment  dans  la  pleurésie  et  la  pneumonie, 
au  début  de  la  fièvre,  après  la  saignée,  dans  les  fièvres  avec  accidents  cérébraux, 
dans  le  choléra  sec,  ou  il  prescrit  les  lavements  gi'as  ;  dans  la  dysenterie,  dans  les 
plaies  du  ventre,  il  conseille  les  lavements  salés  et  ténus  pour  les  pei*sonnes 
gmsses  et  humides,  plus  gras  et  plus  épais  pour  les  personnes  sèches  et  grêles; 
ils  conviennent  surtout,  d'après  lui,  pendant  les  six  mois  de  chaleur.  On  trouve 
enfin  dans  Hippocrate  diverses  formules  de  lavements  purgatifs,  détersifs,  émol- 
lients,  astringents,  diversement  composés. 

Après  Hippocrate,  Celse,  Galien,  Oribase  recommandent  également  l'usage  d'i 
lavement,  non-seulement  comme  agent  thérapeutique,  mais  encore  comme  moyen 
nutritif. 

Asclépiade  recommandait  les  lavements  comme  un  moyen  auxiliaire  très  utile 
du  traitement  des  fièvres  et  des  affections  vermineuses;  il  ordonnait  des  lavements 
irritants  pour  combattre  les  maladies  clironiques  invétérées. 

Les  anciens,  dit  Celse,  sollicitaient  le  relAchement  du  ventre  dans  presque 
toutes  les  maladies  par  des  lavements  et  différents  purgatifs.  I^a  plupart  du 
temps,  il  est  préférdjle,  suivant  cet  auteur,  de  recourir  aux  lavements.  Cette 
pratique  adoptée  par  Asclépiade  avec  réserve,  ajoute-t-il,  était  à  peu  près  mise  en 
oubli  de  son  temps  ;  et  cependant  l'usage  modéré  de  ces  remèdes,  lui  parait 
ofirir  les  plus  grands  avantages.  Celse  en  conseille  l'usage  dans  les  circon 
stances  où  il  y  a  pesanteur  de  tête,  obscurcissement  de  la  vue,  affection  du  gros 
intestin,  douleurs  dans  le  bas-ventre  ou  dans  les  hanches,  amas  de  bile,  de 
pituite  ou  d'une  humeur  aqueuse  dans  l'estomac,  difficulté  d'expulser  les  gaz. 
constipation,  séjour  trop  prolongé  des  matières  fécales  dans  le  rectum  ;  ou 
bien  encore  si  le  malade,  sans  pouvoir  aller  à  la  selle,  rend  des  gaz  d'une  odeur 
stercorale,  si  les  matières  alvines  sont  corrompues,  si  la  diète  observée  d'abord 
n'a  point  enlevé  la  fièvre,  si  l'on  ne  peut  faire  une  saignée  nécessaire,  parce 
que  les  forces  du  sujet  s'y  refusent,  ou  qu'on  n'a  pas  saisi  le  moment  convenable; 
si  l'on  a  bu  avec  excès  avant  de  tomber  malade,  ou  enfin  si  la  constipation  suc- 
cède brus(|uement  à  un  relâchement  du  ventre,  habituel  ou  accidentel.  11  expose 
longuement  les  préceptes  à  suivre  à  cet  égard,  et  les  précautions  à  prendre^ 
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rebinoBen*  h  l'éUt  de  la  digestion  ou  au  degré  d'épuisement  des  malades  ;  il 
ipêdiie  ks  ciroonstanoes  où  il  cou^ient  de  s  eu  abstenir  :  il  décrit  les  movens 
couTdttbles  pour  se  préparer  à  cette  médication,  et  pour  en  assurer  les  meilleurs 
posoMes,  et  donne  la  môlleore  composition  des  diverses  sortes  de  lave- 
t5  adoQctseants,  astringents,  excitants,  stimulants,  en  indique  la  tenipt*- 
nture,  etc. 

Urilnâe  trûle  avec  détails  de  Teoiploi  des  lavements,  et  il  en  préconise  particu- 
liêraïknt  l'usage  dans  les  maladies  de  la  vessie. 

Gaben  formule  plusieurs  applications  importantes  de  ce  genre  de  médication 
et  prie  des  lavements  nutritifs. 

Les  médediis  arabes,  liéritiers  des  traditions  de  l'époque  gréco-romaine, 
«Bt  ooBsenré  et  étendu  encore  Tusage  des  lavements,  malgré  les  scrupules  et  les 
rêpogiiaooes  que  ce  moyen  ^mraissait  inspirer  aui  premiers  sectateurs  de  Malio- 
mAK  Oo  trou%e  des  détails  cuneux  à  cet  égaid  dans  une  thèse  très-originale 
et  tre»-bien  faite,  soutenue  en  1867  à  la  FacultL*  de  mitlecine  de  Paris,  par 
E  Edouaid  Colson.  t  L*iman  Ahmed,  y  est-il  dit,  a  établi  des  textes  qui  désap- 
prouvent oonune  chose  répréhensible  le  lavement  que  n'exige  pas  une  circon- 
stuoe  indispensable  ;  tandis  que  d'autres  autorités  respectées,  telles  quç  D[arab, 
Mondjahed,  Hacan,  Taôus,  Aniir,  et  nombre  d'antres  dédareiit  que  le  clystère 
Btït  point  répréhensible.  D'après  Khallal,  le  second  kalife  Omar  considérait 
Ir  dtstêre  comme  chose  à  tolérer.  «  J'ai  questionné,  dit  Djaber,  Mohammed,  fils 
d'Ali,  an  sujet  du  lavement.  —  Il  n'y  a  rien  de  mal,  me  répondit-il,  a  en 
pTEodre,  c'est  un  médicament  comme  un  autre.  »  Enfin  Abou-Bekr-el-Moumïgi, 
pariinl  au  père  d*Abd-.4lbli  des  avantages  des  cly stères,  lui  posa  cette  ques- 
ûm  :  c  Prendre  un  lavement,  est-ce  rompre  le  jeune  ou  non?  »  X  ce  sujet, 
>^4îtr  M.  Colson,  les  casuistes  diflèrent  encore. 

Saii<  ;ittendre  leur  décision,  revenons  à  la  pratique  des  médecins  aral>es. 

\^K^-nne  jarie  fi'é<|ueniroent  de  Teniplui  des  lavements,  il  en  décrit  les  avaii- 
X-i^  et  les  inconvénients ,  et  en  pose  très-nettement  les  indications,  bans 
VrBw>  de  qualitate  clysieriorum  et  instntmento  eorum,  il  a  laissé  la  di-scription 
•ir  l'mstrument  dont  il  se  servait.  Il  en  sera  parlé  plus  loin.  On  }  trouve  au>si 
i-ri  iX/ns-ils  sur  le  choix  des  (>ositions  à  prendre  |)0ur  le  patient  et  |K»ur  Topé- 
n'^uT.  f/lc. 

Lr>  médecins  du  nioy^n  âge  et  d»*  la  Reiuii^sance  ont  eu  ganle  de  laisser 
t*.<uber  l'usage  du  laveiiient.  Guy  de  Giauliac,  qui,  par  parenthèse,  ne  sortait 
iiiuùi  sans  porter  avec  lui  une  liourse  de  clystère,  l  •  qualili  •  de  notable 
rrt£:t»k  |iour  rejeter  les  supei-iluilés  qui  sont  aux  boyaux.  «^  Il  est  buu,  ajoute-t-il, 
ini  passions  des  bo\aux  et  des  rognons  et  des  membres  supérieui*s.  »  Il  en  dis- 
Uïçur  trois  espèces,  savoir  :  le  réniollitii',  le  mondicatif  et  le  restrinctit. 

AnlêTu,  chirurgien  anglais  de  la  seconde  moitié  du  quatorzième  siècle,  qui  a 
^i-xmé  des  détails  curieux  et  intéressants  sur  l'usatre  d■.•^  clvslères,  noa>  ap;  r^nd 
q>  k>  femmes  anglaises  de  sou  temps,  moins  dédaigneuses  alors  qu'aujourd'hui, 
î'ih  doute,  pour  celte  pratique  Ingiénijue,  en  faisaient  un  très-tré<juent  usa^e. 

*  Ui  éioi^nemeot  pour  le  lavement  buli<iite  encore  aujourd'hui  iianni  les  ol«ser\ateui*s 
e  Jlis  R-rupuleui  de  la  loi  du  rrophête.  L'émir  Abd-<?1-Kader.  pendant  fa  détention 
Vj  cUi'^^ii  d'.imboi^,  étant  tomlié  malade,  le  médecin  apftt'l**  à  lui  donner  des  sohi<  lui 
pooiiit  l'usage  de  lavements.  LeUt  était  grave,  il  5'agis^^it  peut-être  de  la  vie.  On  ne  le 
•*bi-«ait  pa:)  i^orer.  •  Oue  la  volonté  de  Dieu  soit  faite,  répondit  lémir  en  >envelop['ant 
*«raiieL*  iians  «on  burnous.»  Les  laxements  ne  furent  [loint  administrés,  et...  lémir  vit 
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C'est  au  quinzième  siècle  quon  trouve  la  première  description  de  la  seringue 
classique  sous  le  nom  d'instrument  à  clystère,  faite  par  Marcus  Gatenaria,  qui  en 
a  donné  la  figure. 

Dans  le  grand  siècle,  avec  le  raffinement  des  mœurs,  la  vie  plus  mondaine,  et 
peut-être  l'exubérance  du  régime  alimentaire,  l'usage  du  lavement  devient  de 
plus  en  plus  fréquent,  et  passe  dans  les  habitudes  hygiéniques  journalières. 
Louis  XIV  en  donne  lui-même  l'exemple;  ce  qu'il  prend  de  lavements  d'après  les 
conseils  de  ses  médecins  Vallot  dWquin  et  Fagon,  est  inimaginable,  ainsi  qu'en 
témoigne  d'ailleurs  le  Journal  de  la  santé  du  roi^.  11  n'en  fallait  pas  davantage 
pour  le  mettre  à  la  mode.  On  se  ferait  difficilement  une  idée  de  l'abus  que  Ton 
en  fit  à  cette  époque  et  du  sans-façon  avec  lequel  on  s'en  entretenait  et  on  y 
procédait  même  paifois.  Rieu  ne  peut  atteindre,  à  cet  égard,  au  rapport  du  duc 
de  Saint-Simon,  jusqu'au  saiis-génc  de  Madame  la  dauphine  se  faisant  glisser 
subrepticement  un  clystèrc  par-dessous  ses  jupes  par  sa  femme  de  cliambre,  en 
présence  du  roi. 

Toutefois  cette  grande  faveur  devait  avoir  ses  revers.  Mais,  tant  rentrainement 
de  la  mode  et  l'imitation  servile  ont  de  force,  il  ne  fallut  pas  moins  de  deux 
véritables  puissances  pour  mettre  un  terme  à  cet  engouement.  Ces  deux  puis- 
sances furent  madame  de  Mainteuon  et  Molière.  La  pruderie  de  madame  de  Main- 
tenon  fit  réformer  sinon  la  chose,  du  moins  le  nom,  en  lui  substituant  l'expres- 
sion plus  euphémique  de  remède,  (\\x\  est  restée  depuis  dans  le  langage  commun. 
Molière  en  déversant  à  pleines  mains  le  ridicule  sur  le  rôle  grotesque  auquel 
étaient  descendus  des  hommes  respectables  d'ailleurs,  en  se  faisant  les  ministres 
complaisants  et  officieux  d'une  cérémonie  qui  ne  demande  que  le  silence  et  le  se- 
cret, n'a  pas  peu  contribué  à  réformer  sur  ce  point  les  mœurs  de  son  temps,  et  à 
ramener  la  pratique  d'une  chose  saine  et  utile  aux  conditions  de  discrétion  qui 
lui  conviennent,  et  dont  elle  n*aurait  jamais  dû  sortir. 

La  scène  n'a  pas  été  la  seule  révélatrice  de  ces  i*carts  du  bon  sens  ;  l'auguste 
enceinte  des  tribunaux  a  plus  d'une  fois  retenti  de  débats  qui  ne  le  lui  cédaient 
en  rien,  en  fait  de  boufîonnerie.  Témoin  la  fameuse  plaidoirie  de  l'avocat  Grosley, 
en  faveur  d'Étiennette  Boyau,  garde-malade,  contre  maître  François  Bourgeois, 
chanoine  de  Troyes,  à  Teflet  d'obtenir  de  ce  dernier  le  payement  de  2,190  lave- 
ments à  lui  administrés  dans  l'espace  de  deux  ans,  par  la  dite  Ktieniiette.  (Thèse 
de  M.  Colson.) 

Mais  il  est  temps  de  i*evenir  au  côté  sérieux  du  sujet.  Comme  toutes  les  pra- 
tiques bonnes  et  utiles,  T usage  des  lavements  a  résisté  à  la  double  épreuve  de 
l'engouement  et  de  ses  réactions  habituelles,  et  il  a  bravé  jusqu'au  ridicule  même. 
Nous  le  voyons,  après  comme  avant  cette  phase  d'épreuve,  préconisé  avec  raison 
par  tous  les  grands  praticiens.  Sydenham  recommande  les  lavements  anodins, 
et  particulièrement  le  lavement  de  petit-lait  dans  la  dysentrie,  dans  le  choléra- 
morhus,  dans  la  diarrhée,  dans  la  fièvre  aiguë  avec  pissement  de  sang  ;  les  lave- 
ments astringents  dans  la  diarrhée  des  fièvres  continues,  le  lavement  avec  la  téré- 
benthine et  les  lavements  narcotiques  dans  le  calcul  produit  par  la  goutte  in- 
vétérée, etc.  Hoffmann  écrit  un  cliapitre  de  clysteriorum  usu  niedico,  11  faudrait 
citer  ici  plus  de  trente  auteurs,  parmi  lesquels  figurent  des  noms  justemeHt  esti- 
més, qui  n'ont  pas  dédaigné  de  traiter  d'une  manière  spéciale  et  avec  de  sérieux 
détails,  de  l'usage  et  des  indications  des  lavements.  On  en  trouvera  l'énumération 
à  la  bibliographie. 

*  Voir  Journal  de  la  santé  du  Hoy  ïjiuis  XIV.  par  M .  Leroy;  Paris,  1802.  In -8*. 
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losffalcî  il  D*a  éié  question  que  du  lavenient  considéré  d'une  manière  géné- 
nk.  sjh»  ancane  spédfication  de  sa  composition,  de  son  action  k)cale  ou  géné- 
rale. Bim  que  dès  l'origine  de  la  médecine,  on  ait  déjà  coounencé  à  distinguer  les 
bveiftaits  simples  des  laTcments  médicamenteux  et  des  lavements  nutritifs,  c'est 
sartiut  à  partir  du  commencement  du  dix-huitième  siècle,  qu'on  s'occupa  sérieu- 
de  b  question  du  laTcment  comme  moyen  d'introduction  dans  l'éco- 
de  substances  médicamenteuses  actiTes.  Uelvétius  écrit  un  livre  ayant  pour 
litre  :  Mrtkodepcmr  gfnérir  toutes  sortes  de  fièvres  sans  rien  faire  prendre  par 
k  hmthe.  Cette  méthode  consistait  tout  simplement  à  administrer  le  quinquina 
par  h  Tote  intestinale.  Depuis  c^tte  époque,  les  applications  de  ce  mode  de  médi- 
otioii  ie  sont  de  plus  en  plus  multif^ées.  Avant  de  rappeler  les  principaux  essais 
àf:  at  seore,  il  nous  faut  exposer  le  point  de  physiologie  sur  lequel  ils  reposent. 
Ikh  que  l'expérience  clinique  ait  devancé  en  ceci  conune  pour  bien  d'autres 
l'expérimentation  physiologique,  il  convient  de  rétablir  ici  l'ordre  de 
logique  et  de  subordination  des  faits. 

1.  Phisiologie.  Quelle  est  l'action  des  lavements  sur  les  surfaces  avec  les- 
fKfles  ils  sont  mis  en  contact? Quels  sont  les  phénomènes  généraux  ou  spéciaux 
fvi  fuivent  leur  absorption  ?  En  d'autres  termes,  quels  sont  leurs  effets  locaux 
et  leurs  effets  généraux,  suivant  leur  état  simple  ou  leurs  divers  états  de  com- 
fAHtioo?  Tels  sont  les  points  de  pliysiologie  sur  lesquels  il  importe  d'être  fixé, 
9  ToQ  vent  se  rendre  suffisamment  compte  des  résultats  hygiéniipies  ou  théra- 
pntkpes  que  l'on  désire  obtenir  par  l'usage  des  lavements. 

I*  Effets  locaux  ou  action  sur  les  surfaces  de  contact.  Le  premier  effet  d'un 
bf^m^nt  >imple,  d'un  lavement  d'eau  tiède,  est  de  déterminer  immédiate- 
b»t.  par  >a  seule  action  de  contact  sur  la  muqueuse  intestinale,  une  contrac- 
ti<ii  «lui  <rn  sollicite  immédiatement  l'expuNion,  si  l'on  ne  fait  effort  pour  le 
.ird-rf.  L)  quantité  de  liquide,  sa  température,  modifient  plus  ou  moins  cet 
rZ't.  ^À\  en  Talténiiant,  soit  en  l'activant.  Une  quantité  minime  d'eau,  soit 
\**i  .Tjmm»->  ou  au-des>ous,  injeclre  dans  le  rectum,  peut  n'y  produire  au- 
ri-ir  iniprc5>ioii,  élre  gard»V  san>  eflbrt,  et  y  rester  en  quelque  sorte  comme  un 
'y:r[^  •r'rïnirer,  inerte,  et  indifi'érent  ù  l'économie,  jusqu'à  c-^  qu'elle  soit  en  par- 
t>:  il»^-.rbée,  en  partie  expuls**e  avec  la  première  selle.  Si  la  quantité  d'eau 
r^.  ^-i-V  à  ôOO,  400  OU  500  grammes,  elle  produit  à  peu  près  inévitablement  la 
l'^fitr^ti-'^ii  de  Tintestin.  A  ww  dose  plus  élev*^,  s'il  s'agit  surtout  de  jeunes  en- 
iirïts  ii*>nt  les  intestins  sont  facilement  extensibles,  il  peut  arriver  que  la  dilata- 
'jm  de  l'intestin,  soit  portée  au  point  de  lui  faire  perdre  momentanément 
!<X!  ressort  et  toute  puissance  de  réaction  sur  la  masse  d'eau  qu'il  contient. 

U  température  de  l'eau  a  également  une  ^'rande  part  dans  l'eflet  immédiat 
'il.  Ijven:ent.  A  la  température  du  corps,  l'elVet  est  nul  et  l'eau  n'impressionne 
li':tr^in  que  par  sa  niasse  et  son  action  de  simple  contact.  Au-dessus  ou 
i'î-i*>30u^  il  détermine  la  réaction  de  l'intestin  par  l'impression  de  chaleur  ou  de 
•jfi.  plu*  éner^iquement  par  le  froid  (|U»;  p»'ir  le  chaud.  Les  lavements  chauds, 
^'i'-iït  répétés,  amènent  même  à  la  longue  un  effet  inverse,  c'est-à-dire  qu'ils 
-'rr}«i?âent  la  sensibihté  et  la  contractilitéde  l'mtestin,  qui  en  vient  peu  à  peu  à  se 
luasfir  distendre  sans  réagir. 

Alido'ible  action  de  l'eau  sur  l'intestin  par  contact  et   par  distension,  il  l'^iut 
V  -^-^r  îon  action  diluante  sur  les  matières  intestinales  qui,  le  concours  actit  de 
'■  •■ritfKtion  intestinale  aidant,  facilite  l'évacuation. 
T-i  r^i  en  effet  le  mode  d'action  du  lavement  simple  administré  dans  les 
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conditions  ordinaires,  c  est-à-dire  à  température  moyenne  et  en  quantité  suffi- 
sante pour  distendre  le  gros  intestin  dans  une  plus  ou  moins  grande  étendue. 
Telles  sont  les  conditions  qui  répondent  à  l'indication  la  plus  commune  de  l'ad- 
ministration du  lavement,  Tindication  de  provoquer  ou  de  faciliter  Tévacuation 
alvine. 

Jusque-là  le  lavement  est  plutôt  un  agent  hygiénique  qu'un  agent  médicamen- 
teux, à  proprement  parler.  Nous  entrons  sur  le  terrain  de  la  thérapeutique  du  dio- 
ment  où  le  lavement  est  composé,  c'est-à-dire  qu'il  tient  en  suspension  ou  en  dis- 
solution une  substance  plus  ou  moins  active,  ou  bien  lorsque  à  l'état  simple  il 
est  administré  dans  le  but  d'élre  livré  à  l'absorption,  ou  dans  des  quantités  et  des 
proportions  insolites  et  qui  dépassent  l'indication  d'une  simple  évacuation. 

Mais  avant  d'aborder  l'étude  du  lavement  considéré  comme  agent  thérapeu- 
tique, il  importe  que  nous  examinions  deux  autres  questions  majeures  de  physio- 
logie, dont  la  solution  nous  aidera  à  comprendre  et  à  régler  les  différents  effets 
indicateurs;  savoir  :  jusqu'à  quel  point  de  l'intestin  pénètrent  les  lavements? 
Que  devient  le  lavement  abandonné  à  l'intestin? 

C'est  une  question  bien  vieille  et  bien  controversée  que  celle  de  savoir  à  quelle 
hauteur  du  tube  intestinal  peuvent  pénétrer  les  liquides  injectés  par  Tanus.  Galien 
(livre  Il[,  de  Causis  sympl.)  parle  de  clystcres  ayant  pénétré  si  haut,  qu'ils  ont 
été  rejetés  par  le  vomissement.  Les  médecins  du  seizième  siècle  se  sont  occupés 
de  cette  question  et  ont  cherché  à  se  rendre  compte  des  singularités  signalées 
depuis  longtemps  déjà,  par  d'autres  que  par  Galien,  de  clystères  rendus  par  le 
vomissement.  Au  rapport  de  M.  Colson,  Kerkringuy  se  serait  prononcé  positive- 
ment, assurant  avoir  expérimenté  plusieurs  fois  que  la  valvule  peut  être  franchie. 
Nombre  d'observations  sur  ce  sujet  sont  consignées  dans  les  Èphémérides  des 
curieux  de  la  nature  et  autres  i*ecueils.  L'opinion  la  plus  répandue  est  que  les 
lavements  peuvent  monter  jusqu'à  la  valvule  de  Bauhin,  sans  jamais  la  dépasser; 
suivant  quelques  auteurs,  ils  ne  traverseraient  jamais  l'S  iliaque.  De  là  des  diver- 
gences sur  le  mode  d'emploi  des  lavements  et  sur  la  quantité  de  liquide  qu'ils 
doivent  contenir. 

Cette  question  a  beaucoup  occupé  les  médecins  anglais  surtout.  Le  docteur 
Christison  dans  son  Di8pen8atonj,d\\({yie  «  si  l'on  se  propose  de  vider  l'intestin, 
le  lavement  ne  doit  pas  être  de  moins  de  1 6  onces  ou  1  pinte.  »  Le  docteur 
Burns,  dans  la  huitième  édition  de  son  Traité  d^ accouchement ,  sans  déterminer 
précisément  la  quantité  de  liquide  à  injecter  en  cas  de  constipation,  distingue 
cependant  entre  les  matières  accumulées  dans  le  rectum  et  celles  qui  sont  encore 
contenues  dans  le  côlon.  Contre  ces  dernières,  il  conseille  de  les  amener  d'abord 
dans  le  rectum  au  moyen  de  laxatifs  administrés  par  la  bouche,  puis  de  les  chas- 
ser au  dehors  par  des  lavements  ;  ce  qui  donnerait  à  supposer  que  dans  son  opi- 
nion ces  derniers  ne  pénétreraient  que  peu  ou  point  dans  le  côlon. 

Suivant  le  docteur  Anthony  Thomson  {Éléments  de  matière  médicale  et  de 
thérapeutique  y  2®  édition),  le  volume  d'eau  à  injecter  suivant  les  différents  âges 
est  de  1  pinte  pour  un  adulte,  et  de  5  onces  seulement  pour  un  entant.  Pour 
lui  l'inefficacité  des  lavements  tient  surtout  à  ce  qu'ils  n'atteignent  pas  la  partie 
obstruée  de  l'intestin. 

Le  docteur  Denman  (Traité  d* accouchement^  4*  édition)  insiste  également  sur 
l'inutilité  des  lavements  dans  certains  cas  d'endurcissement  des  matières  fécales, 
et  n'en  conseille  l'emploi  qu'après  avoir  divisé  ces  matières  par  des  moyens  méca- 
niques et  pour  en  entraîner  les  fragments. 
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1  f.1»  anteois  fartisans  des  lavements  à  petites  doses,  on  peut  en  opposer  d'au- 
tK>  i|Li  conseillent,  au  contraire,  d'abondantes  injections;  tels  sont  notamment 
Gn^es  «de  Dublin)  et  MarshalMIall.  c  Si  l'on  veut  laver  le  côlon,  dit  ce  dernier, 
it  contient  d'employer  la  seringue  de  Read  ;  5  pintes  d'eau  chaude  seront  snf. 
feantes.  L'injection  doit  être  faite  aussi  lentement  que  possible.  De  cette  manière 
Imtestin  ne  se  di:»teiid  qu'après  avoir  t'té  rempli  ;  son  action  péristaltique  est 
exdtée  à  la  longue  par  la  distension  môme,  et,  se  contractant  énergiquement  dans 
tonte  sa  longueur,  il  diasse  d'un  seul  coup  les  matières  accumulées.  » 

Voulant  savoir  à  quoi  s'en  tenir  sur  cette  question  de  physiologie  et  de  théra- 
p*iitii|ue,  le  docteur  Hall  entreprit  une  série  d'expériences  propres  à  déterminer 
la  hauteur  à  laquelle  peuvent  parvenir  dans  le  tube  digestif  les  injections  prati- 
«icées  {ar  l'anus,  et  s|écialement,  la  quantité  de  liquide  que  peuvent  contenir  les 
m»  intestins. 

tans  une  première  expérience  faite  sur  le  cadavre,  on  put  injecter  facilement, 
aa  moyen  de  la  seringue  de  Read,  5  ou  6  pintes  d'eau  mucilagineuse,  qui  rem- 
plirent complètement  le  gros  intestin.  Le  liquide  avait  même  franchi  la  valvule 
îléo-raecale. 

Dms  une  deuxième  expérience  sur  le  cadavre,  la  paroi  abdominale  ayant  été 
pcvahUement  ouverte,  on  put  suivre  de  l'œil  le  cours  du  liquide  injecté.  Quand 
3  pintes  eurent  |éiiétré,  le  gros  intestin  se  trouva  rempli  et  distendu.  Puis  le 
fa|DBle  s'étant  épanché  lentement  dans  la  cavité  péritonéale,  on  découvrit  dans  le 
•aetum  et  l'iléon  plusieurs  ulcérations  avec  perforation. 

l*aiis  une  troisième  expérience  sur  le  cadavre,  8  pintes  d'eau  furent  injectées 
?aik$  difficultés  :  le  liquide  parcourut  toute  la  longueur  des  intestins  et  remplit 
même  une  portion  de  Testomac  (?),  une  incision  cruciale  des  pai ois  abdominales 
iviit  I  armis  de  suivre  rigoureusement,  à  travers  les  parois  intestinales  la  marche 
>ia  liipiide. 
M.  Hall  ne  s'en  est  pas  tenu  là,  il  a  fait  des  expériences  sur  le  vivant. 
Chez  un  homme  alTeclé  d'un  rétrécissement  du  rectum,  un  tube  élastique  ayant 
^\r  jorté  ju>qu'auKlessus  de  ce  rétrr-cissemcnl ,  on  pratiqua,  après  avoir  toutefob 
^u  soiu  de  constater  par  la  {lercussion  la  vacuité  des  côlons  tmnsverse  et  descen- 
dait, une  injection  de  5  pintes  d'un  liquide  huileux.  La  percussion  de  nouveau 
ffati'juée  donna  un  son  mat  sur  toute  l'étendue  des  côlons. 

Coe  autre  expérience  fut  faite  sur  un  jeune  ^'arçon.  Le  ventre  ayant  été  pri'-ala- 
ifknieut  percuté,  et  l»f  ca'cuni,  aussi  bien  que  b*s  trois  [K)rtions  du  côlon,  ayant 
donné  un  son  clair,  le  siij(*t  fut  placé  horizontalement  sur  le  côté  gauche,  et 
ripiiite>  de  ]ii|uide  furent  injectées.  A  ce  moment,  on  rprouva  de  la  résistance,  et 
i  iujcirtion  ne  put  être  |iortée  plus  loin.  La  percussion  fil  reconnailre  que  ce  liquide 
j^^it  [«énétré  jusrprà  l'union  des  côlons  transverse  cl  descendant.  Le  sujet  fut 
'Ààkx  sur  le  côté  droit,  dans  le  but  de  s'assurer  si  le  li(iuide  ne  se  porterait  pas  du 
"■'t^  du  côlon  ascendant  et  du  ca^cunl  ;  et,  on  eflet,  une  nouvelle  [lerciission  donna 
m  s/tii  olr!>cur  dans  les  régions  correspondantes  où  Ton  remarquait  une  disten- 
'î>i!i  maniteste.  tandis  que  la  réi;i<m  du  côlon  descendant  donnait  maintenant  un 
!•  u  cbir.  7%  nouvelles  pintes  de  liquide  furent  injectées,  et  après  que  le  sujet  eut 
irioé  d^ux  liMS,  le  son  de\int  clair  sur  toute  l'étendue  du  cîecuin  et  des  côlons 
itsqii'à  rs  iliaque. 

O'ie  peut-on  inférer  de  ces  expériences?  r|ue  les  liquides  injectés  en  certaine 
•fiuiitité  par  Taims  peuvent  remplir  la  totalité  du  gros  intestin  ;  mais  rien  de 
Hu*.,:,ir  rien  dans  ces  expériences,  ni  dans  quelques  autres  analogues  que  rapporte 
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Tautrur.  n'autorise  à  conclure  que  la  \alvule  iléonr^ecale  ait  été  franchie  et  que  le 
liipide  injt'olé  ait  pénétré  dans  l'iléon. 

Il  est  d'ailleurs  une  expérience  qui  se  fait  tous  les  jours  dans  les  amphithéâtres 
d'anatoinie  et  qui  résout  la  question  d*une  manière  { éremptoire.  Lorsque  dans  le 
but  de  dessécher  un  ;;rus  intestin  pour  le  conserver,  on  Finsuflle  d'air  a  grand 
renfort  de  pression,  toute  retendue  du  gros  intestin  depuis  rani|)Oule  rectale 
jus<)U*à  la  grande  ampoule  co'cale  inclusivement,  s^-  laiss<- distendre |iar  Tair,  sans 
que  jamais  une  bulle  d'air  s'éclia]  pe  à  travei's  la  valvule  iléo-caîcale  dans  Tiléoii. 
La  disposition  bien  connue  de  cette  valvule  s*op|  ose  absolument  et  hermétique- 
ment au  luissage  soit  de  gaz,  soit  de  liifuides  dans  l'intestin  grêle.  Nous  prions, 
bien  entendu,  des  conditions  normales.  Ôue  si  la  valvule  \enait  à  être  détniite 
[lar  une  ulcération  un  par  toute  auti'e  li'*<ion  dU  a  être  empêchée  dans  son  mode 
normal  de  fonctionnement,  comme  il  arriverait  pr  exemple  |  ar  rintcr|)asition 
d*un  corps  étraïuier  ou  d'une  |iortinn  de  matière  l'iVale  durcie  qui,  sans  oblitérer 
complètement  l'orilice.  empêcherait  les  bord>  valvulaiies  de  s'appliquer  exactement 
l'un  sur  l'autre,  il  est  clair  que  dans  l'une  on  l'antre  de  ces  circonstances  un  liquide 
|«ussé  avec  force  |»ourrait  franchir  le  passade  et  pt-nétivr  dans  l'intestin  grêle. 
C'est  I  nibablement  dans  des  conditions  exceptionnelles  de  ce  genre  qu'ont  eu  lieu 
les  faits  de  pénétration  m(>portés  (lar  quelqu*  s  auteurs  dignes  de  foi.  Mais  à  part 
ces  conditions  exceptionnelles,  il  est  évident  ipie  la  valvule  iléo-caecale  oppose  une 
barrière  illtranchi^^abie  au  cour.^  rétio^zrade  on  ascendant  des  Iit|uides,  et  (|ue  c'est 
à  juste  titre  qu'elle  ,^  été  qualitiée  do  btirrure  ou  de  colonnes  irHercule  des 
apothîatîre^. 

Au  reste,  le  [HÛnt  qui  inlt'resse  surtout  la  pratique  est  moins  de  savoir  si  le 
lavement  tVancliit  quelquefois  la  valvule  <|ue  de  connaître  la  hauteur  à  Inquelle 
il  i^euî  jiéiiètrer  daii>  le>  colons.  t»r  on  ^iriil  devoir  iju'il  est  assez  dilVicile  de 
|»i>ussêr  le  li]uide  jus^jue  dans  le  eôlon  ascendant.  Mais  on  ne  doit  pas  oublier 
qu'il  est  (K^sMble.  à  l'aide  de  canules  onde  sondas  inluxluiles  |iar  le  rectum,  de 
|K>rter  très-haut  ini  lavement  sans  être  pour  eola  ôbli:.ê  d'employer  une  grande 
quantité  de  iiiuide.  M.  iKvliambre  nous  a  t;>it  coiniaitre  un  cas  de  sa  pratique, 
dauslis^uel.  le  cours  des  matières  étant  inUTrompu  dej.uis  huit  jour^  par  une 
tumeur  siégeant  dans  le  liane  droit,  siir  le  trajet  du  o'-lon  ascendant,  une  sonde., 
dont  i.  était  facile  de  sentir  le  W  à  mesure  «lu'ille  elieminait.  put  pénétrer  jus- 
qu'au delà  de  la  tumeur  et  donner  p^issa^e  à  un  litre  d'eau  qui  ne  tarda  |)as  ài 
amener  une  ganle-niU»  eopiei  so. 

2    tlf)\rt.<  tfencnui.r  ou  'i'iib<or]ftion.     Qwc  deviennent   les  hquides  une  foit^' 
mjei'li-s  dans  le  ;:n>s  intestin? 

On  nuI  que  l'al^H^rption  ><'  t'ait  à  des  d-^;;rés  divers  >ur  toute  TéteiHluedu  tul»-^ 
di^estit.  Moins  a«-ti\e  nuis  doute  dans  le  ;.r«'>  iiK'.stin  que  dans  l'intestin  grèB  -* 
où  elle  tst  il  Son  summum,  eile  l'est  assi/  eiuoiv  |NMir  ijue  cette  voie  puisse  êtr 
s*>UAeul  utili^tV  j^ur  rintnHluction  de  v«rlaui>  a«tiiî<  t liera |»»-utitjues  dans  ïix^ — ~ 
nonue.  iVs  tail>  dënionli>*ut  que  eh  /  U\iii»viî{»  d.iiiiiiiaux  l'absorption  est  pli 
active  dans  le  ^n«s  intoiin  que  dans  l'est'-iLiu.  lx<  e\|»éneiK^es  faites  avec 
curare.  j\u  exemple,  ont  montn''  ipie  eel  .ui  iiî  ititr-Hliiil  dans  l'estomac  de  qui*- 
ques  aiuuuux  \  i>t  absorlv  s:  lentement  .jiu  !•<  iviti.^ns  •pii  se  trouvent  à 
moiVitii*  li.mîir'  dans  le  san.;.  «io  l'aniiiial  ne  su'.iistiiî  pas  |iour  déterminer  d^^? 
aiMdent>  d'enip«ns<*nnvniont  :  t  iudis  ija-.^  i-iirv^^lalî  "luislemenl  dans  le  rectun»-  ' 
\\  a  diteiniuie  dwi  le>  nu  mes  aninuav  di>  a^vuKuts  prvnnptement  mortels.  C^" 
<%iî  que  11  Ullad«>î;o  -t  ropiniw  adn;nii>lu>  •. !i  l.i\iin.:il  clir/  1*1  Kmnue  agisse «- '' 
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a  b  in»  phs  lapidemeot  et  arec  une  |dus  grande  intensité  que  lorsqu  ik  sont 
restomac. 
le  bat  de  détenniner  la  rapidité  relative  de  l'absorption  par  l'estomac  et 
le  miiioi,  le  docteur  W.  Savor]'  a  fait  des  expériences  oomparatiTes  sur  divers 
afiec  la  sirvclinine,  le  cyanure  de  potassium,  l'acide  cjanbjdrique  et  la 
L  Les  résultats  de  ces  expériences  ont  été  variables  suivant  les  substances 
foiplofées. 
la  str^dnine  (en  solution)  a  produit  des  effets  toxiques  beaucoup  plus  rapide- 

en  lavement  qu'ingérée  dans  l'estomac  ;  pour  le  cyanure  de 
et  l'acide  cyanlndrique,  la  difKrence  a  été  bien  moins  marquée,  et  pour 
h  ■nrtinp,  c'est  le  contraire  qui  a  été  observé. 

Se  doBandanty  en  présence  de  cette  différence,  si  elle  ne  tiendrait  pas  à  ce  que 
h  tfricbniiie  pouvait  être  modiBée  par  le  suc  gastrique  de  manière  à  perdre  une 
prtîe  de  ses  propriétés  toxiques,  M.  Savory  a  fait  des  mélanges  artificiels  d'une 
fldrtito  de  strychnine  et  de  suc  gastrique,  et  il  les  a  injectés  dans  le  rectum.  H 
a  éauii  alors  des  effets  toxiques  au  moins  aussi  rapides  et  aussi  énergiques 
^'ea  cniployant  ime  solution  de  strychnine  non  mélangée  de  suc  gastrique.  La 
Kfmt  était  donc  négative  à  cet  égard. 

C«e  autre  série  d'expériences  a  démontré  que  la  présence  d'aliments  dans  Tes- 
Ubk  n'exerce  aucune  influence  sensible  sur  la  rapidité  et  l'én^gie  des  effets 
Ifnpie»  d'une  solution  de  strychnine. 

Unqœ,  au  lieu  d'administrer  la  strychnine  en  solution,  on  la  donne  en  pou- 
èc,  file  est  absorbée  beaucoup  plus  lentement.  Dans  ces  conditions,  l'absorption 
>  lien  plus  rapidement  dans  l'estomac,  que  dans  le  rectum,  ce  qui  tient  a  l'ac- 
ûoa dissolvante  |dus  énergique  du  suc  gastrique.  (The  Lancel  et  Gai,  méil.  de 
hr»,  J8M,  mars.) 

M.  Iiemarquay  a  institué  aussi  une  série  dVxpériences  pour  arriver  à  déterminer 
^àt^é  d'activité  absoriiante  du  rectum.  Il  a  fait  administrer  à  des  individus  bien 
Pelant»  sous  certains  rapports,  et  qui  devaient  être  soumis  à  un  traitement  par 
r«dore  de  potassium,  un  lavement  de  la  contenance  de  200  grammes  d'eau,  avec 
i  :niiune  d*iodure  de  potassium  en  dissolution.  Dans  quelques  drcoustances,  U 
^>it  îûi  vider  l'intestin  rectum,  mais  le  plus  souvent,  le  lavement  était  admi- 
^^Ktrt  sans  prendre  cette  précaution  ;  l'expérience  a  été  répétée  plus  de  dix  fois, 
^  tooiours  elle  a  donné  le  même  résultat,  toujours  l'absorption  a  été  plus 
pf^fmpU  par  le  gros  intestin  que  par  Testomac. 
^oiri  quel  a  été  ce  résultat  chiffré  dans  cinq  expériences  : 

l^remiêre  eipérîeoce  :   éliminatioo  ea 7  nuiîules. 

npéricnce  :  —  5       — 

expèntmce:  —  6       — 

expérieocc:         —  0        — 

CJoqniéaie  expérience  :         —  î 

*Jts  iaits  tendent,  comme  on  le  voit,  à  établir  que  l'on  peut  faire  pénétrer  les 
^'^lii^taoces  solubles  dans  le  torrent  circulatoire  plus  promptement  par  le  rectum 
H^  par  Testomac,  et  que,  chez  les  individus  qui  ont  une  grande  répugnance 
P^iv  Tiodure  de  potassium,  on  peut  le  faire  absorber  par  la  voie  rectale. 

hms  un  mémoire  communiqué  à  TAcadéniie  de  médecine  en  1856  sur  Tabsorp- 
^  des  substances  médicamenteuses  introduites  dans  le  gros  intestin  sous  la 
kfme  de  lavements,  M.  Briipiet  s*est  proposé  de  déterminer  les  limites  que  ceux-ci 
^^^ô^nent,  de  rechercher  si  les  substances  introduites  dans  le  gros  intestin 

MCT.  oc  r  s.  n.  ^ 
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l'auteur,  n'autorise  à  conclure  que  la  valvule  iléo-cscale  ait  été  francliie  et  que  le 
liquide  injecté  ait  pénétré  dans  l'iléon. 

Il  est  d'ailleurs  une  expérience  qui  se  fait  tous  les  jours  dans  les  amphithéâtres 
d'anatomie  et  qui  résout  la  question  d'une  manière  péremptoire.  Lorsque  dans  le 
but  de  dessécher  un  gros  intestin  pour  le  conserver,  on  l'insuiïle  d'air  à  grand 
renfort  de  pression,  toute  l'étendue  du  gros  intestin  depuis  l'ampoule  rectale 
jusqu'à  la  grande  ampoule  csecale  inclusivement,  se  laisse  distendre  par  l'air,  sans 
que  jamais  une  bulle  d'air  s'échaj)pe  à  travers  la  valvule  iléo-caecale  dans  l'iléon. 
La  disposition  bien  connue  de  cette  valvule  s'oppose  absolument  et  hermétique- 
ment au  passage  soit  de  gaz,  soit  de  liquides  dans  l'intestin  grêle.  Nous  parlons, 
bien  entendu,  des  conditions  normales.  Que  si  la  valvule  venait  à  être  détruite 
par  une  ulcération  ou  par  toute  autre  lésion  ou  à  être  empêchée  dans  son  mode 
normal  de  fonctionnement,  comme  il  amverait  par  exemple  |:ar  l'interposition 
d'un  corps  étranger  ou  d'une  portion  de  matière  fécale  durcie  qui,  sans  oblitérer 
complètement  l'orifice,  empêcherait  les  bords  valvulaires  de  s'appliquer  exactement 
l'un  sur  l'autre,  il  est  clair  que  dans  l'une  ou  l'autre  de  ces  circonstances  un  liquide 
poussé  avec  force  pourrait  franchir  le  passage  et  pénétrer  dans  l'intestin  grêle. 
C'est  probablement  dans  des  conditions  exceptionnelles  de  ce  genre  qu'ont  eu  lieu 
les  faits  de  pénétration  rapportés  par  quelques  auteurs  dignes  de  foi.  Mais  à  part 
ces  conditions  exceptionnelles,  il  est  évident  que  la  valvule  iléo-cœcale  oppose  une 
barrière  infranchissable  au  cours  réti  ograde  ou  ascendant  des  liijuides,  et  que  c'est 
à  juste  titre  qu'elle  a  été  qualifiée  de  barrière  ou  de  colonnes  d'Hercule  des 
apothicaires. 

Au  reste,  le  point  qui  intéresse  surtout  la  pratique  est  moins  de  savoir  si  le 
lavement  franchit  quelquefois  la  valvule  que  de  connaître  la  hauteur  à  laquelle 
il  peut  pénétrer  dans  les  côlons.  Or  on  vient  de  voir  qu'il  est  assez  difficile  de 
pousser  le  liquide  jus({ue  dans  le  côlon  ascendant.  Mais  on  ne  doit  pas  oubher 
qu'il  est  possible,  à  l'aide  de  canules  ou  de  sondes  introduites  par  le  rectum,  de 
porter  très-haut  un  lavement  sans  être  pour  cela  obligé  d'employer  une  grande 
cpiantité  de  liquide.  M.  Dechamhre  nous  a  fait  connaître  un  cas  de  sa  pratique, 
dans  lequel ,  le  cours  des  matières  étant  interrompu  de|)uis  huit  jouri  par  une 
tumeur  siégeant  dans  le  flanc  droit,  sur  le  trajet  du  côlon  ascendant,  une  sonde, 
dont  il  était  facile  de  sentir  le  bec  à  mesure  qu'elle  cheminait,  put  pénétrer  jus- 
qu'au delà  de  la  tumeur  et  donner  passage  à  un  litre  d'eau  qui  ne  larda  pas  à 
amener  une  garde-robe  copieuse. 

2^  Effets  généraux  ou  d'absorption.  Que  deviennent  les  Uquides  une  fois 
injectés  dans  le  gros  intestin? 

On  sait  que  l'absorption  se  fait  à  des  degrés  divers  sur  toute  l'étendue  du  tube 
digestif.  Moins  active  sans  doute  dans  le  gros  intestin  que  dans  l'intestin  grêle 
où  elle  est  à  son  summum,  elle  l'est  assez  encore  pour  (jue  cette  voie  puisse  être 
souvent  utilisée  pour  l'introduction  de  certains  agents  thérapeuticjues  dans  l'éco- 
nomie. Des  faits  démontrent  que  chez  beaucoup  d'animaux  l'absorption  est  plus 
active  dans  le  gros  intestin  que  dans  l'estomac .  ïxs  expériences  faites  avec  le 
curare,  par  exemple,  ont  montré  que  cet  agent  introduit  dans  l'estomac  de  quel- 
ques animaux  y  est  absorbé  si  lentement  que  les  portions  qui  se  trouvent  à  un 
moment  donné  dans  le  sang  de  l'animal  ne  sullisent  pas  pour  déterminer  des 
accidents  d'empoisonnement;  tandis  que  introduit  directement  dans  le  rectum, 
il  a  déterminé  chez  les  mêmes  animaux  des  accidents  promptement  mortels.  On 
sait  que  la  belladone  et  l'opium  administrés  en  lavement  clie/  l'homme  agissent 
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M  h  lo»  plus  n(MdeiiieDi  et  aTec  une  plus  grande  intensité  que  lorsqa  ils  sont 
dans  Teslomac. 

k  bot  de  déterminer  h  rapidité  rehtive  de  l'absorption  par  l'estomac  et 
rectiun.  le  docteur  W.  Sarory  a  fait  des  expériences  comparatives  sur  divers 
avec  la  strycbnine,  le  cyanure  de  potassium,  l'acide  cjanbydrique  et  la 
Les  résultats  de  ces  expériences  ont  été  variables  suivant  les  substances 
employa. 
Ia  strvcfaoine  (en  solution)  a  produit  des  effets  toxiques  beaucoup  plus  rapide- 
administrée  en  lavement  qu'ingàée  dans  l'estomac  ;  pour  le  cyanure  de 
et  l'adde  cyanbydrique,  la  différence  a  été  bien  moins  marqués,  et  pour 
b  mooCine,  c'est  le  contraire  qui  a  été  observé. 

Se  deflBandant,  en  présence  de  cette  différence,  si  elle  ne  tiendrait  pas  à  ce  que 
b  strychnine  pouvait  être  modiâée  par  le  suc  gastrique  de  manière  à  perdre  une 
fvtie  de  ses  propriétés  toxiques,  M.  Savory  a  fait  des  mélanges  artificiels  d'une 
lihtion  de  strychnine  et  de  suc  gastrique,  et  il  les  a  injectés  dans  le  rectum.  Il 
a  ibservé  alors  des  effets  toxiques  au  moins  aussi  rapides  et  aussi  énergiques 
^'en  employant  une  solution  de  strychnine  non  mélangée  de  suc  gastrique.  La 
fifmae  était  donc  négative  à  cet  égard. 
Une  antre  série  d'expériences  a  démontré  que  la  présence  d'aliments  dans  Tes- 
n'exerce  aucune  influence  sensible  sur  la  rapidité  et  l'énergie  des  effets 
d*une  solution  de  strychnine. 
Lirsqne,  au  lieu  d'administrer  la  strychnine  en  solution,  on  la  donne  en  pou- 
ire,  eDe  est  absorbée  beaucoup  plus  lentement.  Dans  ces  conditions,  l'absorption 
a  ii»  plus  rapidement  dans  l'estomac,  que  dans  le  rectum,  ce  qui  tient  à  l'ac- 
tion dissolvante  plus  énergique  du  suc  gastrique.  (The  Lancet  et  Ga^,  métl.  de 
Paris,  18M,  mars.) 

M.  Ilemaïquay  a  institué  aussi  une  série  d'expériences  pour  arriver  à  déterminer 
le  <legré  d'activité  absorbante  du  rectum.  H  a  fait  administrer  à  des  individus  bien 
portant»  sous  certains  rapports,  et  qui  devaient  être  soumis  à  un  traitement  par 
fiodore  de  potassium,  un  lavement  de  la  contenance  de  200  grammes  d'eau,  avec 
1  sramme  d'iodure  de  potassium  en  dissolution.  Dans  quelques  circonstances,  il 
2nit  (ait  vider  Tintestin  rectum,  mais  le  plus  souvent,  le  lavement  était  admi* 
uistré  sans  prendre  cette  précaution  ;  l'expérience  a  été  répétée  plus  de  dix  fois, 
tl  toujours  elle  a  donné  le  même  résultat,  toujours  l'absorption  a  été  plus 
pnxDpte  par  le  gros  intestin  que  par  l'estomac . 
Toid  quel  a  été  ce  résultat  chiffré  dans  cinq  expériences  : 

Première  eipérieocc  :   éliminatioD  en 7  miuutes. 

Ikunèmt  expérience  :  —  5       — 

Trottiéneespénence:  —  6       — 

Q«alrième  eipérieoce  :         —  ti       — 

Cinquième  expérience  :         —  2 

Ces  faits  tendent,  connne  on  le  voit,  à  établir  que  l'on  peut  faire  pénétrer  les 
ïolustances  soluUes  dans  le  torrent  circulatoire  plus  promptement  par  le  rectum 
'pe  par  l'estomac,  et  que,  chez  les  individus  qui  ont  une  grande  répugnance 
pov  l'iodun;  de  potassium,  on  peut  le  faire  absorber  par  la  voie  rectale. 

Ites  un  mémoire  communir|ué  à  l'Académie  de  médecine  en  1856  sur  Fabsorp- 
^  des  substances  médicamenteuses  introduites  dans  le  gros  intestin  sous  la 
t^nnede  lavements,  M.  Briquet  s'est  proposé  de  déterminer  les  limites  que  ceux-ci 
^^nent,  de  rechercher  si  les  substances  introduites  dans  le  gros  intestin 

ne  r  s.  n.  ^ 
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éprouvent  quelques  niodifications  chimiques  avant  d'être  absorbées,  dans  qiieUe 
proportion  se  fait  cette  absorption.,  avec  quel  degré  de  promptitude  elle  se  fait,  etc. 
11  a  résumé  les  résultats  principaux  de  ses  recherches  dans  les  conclusions  sui- 
vantes : 

l""  Le  liquide  qui  constitue  les  lavements  peut  assez  facilement  aller  jusque 
dans  le  caecum,  et  par  conséquent  être  en  contact  avec  une  surface  absorbante 
fort  étendue. 

2"^  La  membrane  muqueuse  du  gros  intestin  et  les  liquides  qui  baignent  n 
surface  n*ont  aucune  action  chimique  sur  les  substances  introduites  dans  le  gros 
intestin,  où  il  n'y  a  d'absorbé  que  ce  qui  était  primitivement  en  dissolution. 

5"  Quand  on  administre  en  lavement  des  sels  solubles  de  quinine  à  des  doses 
au-dessous  de  1  gramme,  un  peu  plus  du  tiers  de  la  quantité  administrée  est 
éliminé,  et  par  conséquent  a  été  absorbé. 

4®  Quand  on  administre  des  doses  supérieures  à  1  gramme,  celles-ci  sont  mal 
tolérées,  et  il  n'y  a  qu^un  cinquième  ou  un  sixième  de  la  quantité  administrée 
qui  soit  absorbé... 

5®  On  n'aperçoit  de  traces  d'élimination,  et  par  conséquent  d'absorption,  qu'une 
heure  après  l'administration  d'un  lavement,  et  à  ce  moment  l'élimination  est  peu 
considérable. 

6®  La  durée  de  l'élimination  est  en  général  assez  courte,  et  ordinairement  de 
2  à  3  jours  au  plus. 

7^  La  dilution  plus  ou  moins  grande,  mais  pourtant  limitée  à  un  certain  degré, 
la  nature  plus  ou  moins  visqueuse  du  liquide,  et  enfin  l'addition  des  sek  de  nuMr- 
phine  aux  alcaloïdes  du  quinquina  ne  modifient  pas  sensiblement  l'absorption. 

8"  Les  jeunes  gens  absorbent  mieux  que  les  adultes  ;  les  vieillards  de  l'un  et 
l'autre  sexe  absorbent  très-mal. 

9**  Les  alcaloïdes  du  quinquina  administrés  en  lavement  à  des  doses  au-dessous 
de  1  gramme,  peuvent  rendre  par  cette  voie  tous  les  services  qu'on  peut  attendre 
de  ces  alcaloïdes  donnés  à  faible  dose  par  la  bouche,  et  peuvent  très-bien  les 
remplacer. 

10®  11  n'eu  est  pas  de  même  pour  les  cas  ou  il  faut  des  doses  élevées  ;  celles-ci 
tie  sont  jamais  absorbées  en  assez  grande  quantité  pour  produire  des  effets  stu- 
péfiants énergiques. 

1  i®  On  ne  peut  faire  généralement  tolérer  au  gros  intestin  plus  de  2  grammes 
de  sulfate  de  quinine  à  la  fois. 

Ces  conclusions  peuvent  s'appliquer  plus  ou  moins  exactement  aux  diverses 
substances  employées  en  lavement.  (Bulletin  de  VAcad.  de  tnéd.y  t.  XII,  p.  237.) 

Dans  un  deuxième  mémoire  faisant  suite  au  précédent,  H.  Briquet  s'est  proposé 
d'étudier  les  variations  que  subit  l'absorption  des  médicaments,  suivant  la  nature 
des  maladies,  suivant  l'âge  et  suivant  le  sexe  des  malades.  Voici  les  résultats 
auxquels  il  est  arrivé  : 

L'état  pyrétique  est  notablenicnt  plus  favorable  à  l'absorption  des  médicaments 
que  l'état  apyrélique. 

L'état  typhoïde  favorise  cette  absorption  moins  que  les  autres  états  phlegroa^ 
siques  ;  cependant  elle  y  est,  dans  le  tube  digestif,  plus  énergique  qu'on  ne  l'avait 
supposé  jusqu'à  présent,  puisqu'elle  n'est  que  d'un  dixième  à  peu  près  infàrieur^ 
à  celle  qui  se  produit  dans  l'état  pyrétique  en  général. 

Dans  le  diabète,  Tabsorption  des  médicaments  dans  l'intestin  parait  être 
faible. 
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Un  peai  coartatcr  si,  dans  oertaines  maladies,  les  états  de  tolérance  ou  d'into- 
pour  les  médicaments  tiemient  k  wie  susceptibilité  particulière  ou  à  des 
das  rafasorption;  ainsi,  dans  Tétai  hystérique,  la  tolérance  pour 
r«|nim  ne  tienl  nullement  à  un  défaut  d'absorption  :  elle  est  le  résultat  d*une 
mcgptîhilité  spéciale, 

L^ahsoqilioD  des  médicaments  analogues  aux  alcaloïdes  du  quinquina  est  plus 
active  chei  les  jeunes  gens  que  chez  les  adultes,  dans  une  proportion  considérable  ; 
tka  les  Tieillaids,  elle  est  encore  notablement  moins  actiTe  que  chez  les  adultes  ; 
dfte  est  moios  active  chez  la  femme  que  chez  l'homme,  dans  la  proportion  de 
I  ûicnic  à  1  huiUème,  etc.  (BulL  de  CAcad.  de  méd.,  t.  XXU,  p.  1275.) 

Ces  Ainnéff  physiologiques  établies,  éludions  maiiit^iant  les  diverses  sortes 
et  bicDients,  leara  indications  et  leurs  effets  thérapeutiques. 

D.  TnburcGTiQijE.  Nous  distinguerons  les  lavements  en  simples,  médicamen- 
et  eomposés  ;  les  lavements  médicamenteux  et  les  composés  devront  être 
à  leur  tour,  suivant  l'objet  qu'on  se  propose,  en  lavements  à  action 
locale  on  à  action  générale  ;  nous  ferons,  enfin,  une  dernière  catégoiie  des  lave* 
■(■ts  ootritifii. 

I*  LtxemœmU  gimples.  Le  lavement  simple  ou  à  l'eau  pure,  le  plus  habitud- 
kaeot  mis  en  usage,  a  pour  objet  principal  de  combattre  la  constipation,  de 
Cnliter  les  selles  naturelles  et  de  rafraîchir,  suivant  l'expression  vulgaire,  qui  ne 
pas  ici  de  justesse.  Nous  ne  nous  y  arrêterons  pas  plus  longtemps,  ce  que 
eo  avons  dit  plus  haut  étant  suffisant  pour  ce  point. 

Mail  le  lacement  simple  devient  un  agent  thérapeutique  sérieux  et  constitue 
fmkàs  une  médication  d'une  certaine  énergie,  soit  par  la  répétition  fréquente, 
ait  par  la  quantité  d'eau  injectée  chaque  fois,  soit  par  sa  température  insolite, 
»-des5ttS  on  au-dessous  de  la  température  normale  du  corps.  C'est  ainsi,  par 
eicmple,  que  les  grands  lavements  d'eau  chaude  ont  été  élevés  à  la  hauteur 
fwa^  méthode  spéciale  de  traitement  de  quelques  inflammations  abdominales. 
Un  traitement  de  ce  genre  a  été  institué  par  M.  le  docteur  Eiseumann,  a|*rès  des 
opérienoes  faites  sur  lui-même. 

Toid  en  quels  termes  ce  médecin  rapporte  les  effets  qu'il  a  obtenus  sur  lui- 
même  de  l'administration  de  grands  lavements  chauds  jour  combattre  une  inflam- 
Kition  rhumatismale  : 

t  En  1857,  dit-il|  je  fus  pris  d'une  inflammation  rhumatismale  peu  intense  de 
l'enveloppe  séreuse  du  foie,  dont  la  guérison  ne  présenta  pas  de  dilliculté.  Quatre 
ffoakfMts  plus  tardi  la  périhépatite  reparut  à  la  suite  d'un  refroidissement,   et 
«tte  (bis  avec  une  intensité  effrayante  :  l'hypochondre  droit»  un  peu  ballonné, 
cUît  le  siège  d'une  douleur  tellement  forte  que  tout  mon  corps  était  agité  de  niou- 
t-ments  convulsiff.  Cette  douleur  s'irradiait  jusque  vers  l'omoplate;  j'avais  des 
v^turitioiis  et  des  vomissements,  et  de  la  répugnance  contre  toute  espèce  d'ali- 
ments; l'urine  était  extrêmement  rouge  ;  pouls  Irès-fréqnenî ,  tendu  et  petit.  Une 
appbcatjon  de  sangsues,  des  fomentations  chaudes  avec  une  ap|  lication  de  sublimé 
corrosif  et  des  bains  n'amenèrent  aucune  amélioration  de  l'affection  locale.  En 
ruson  de  ma  constitution  détériorée,  je  ne  voulus  pas  avoir  recours  à  une  saignée. 
Vcn  deux  heures  de  l'après-midi,  la  douleur  étant  de\enue  intolérable,  je  nie 
Finis  au  bain  et  j'eus  alors  l'idée  de  m'injecter  de  l'eau  chaude  dans  l'intestin, 
^lécutant  aussitôt  mon  dessein,  je  m'injectai  successivement  sipt  seringues  d'eau 
^d7* centigrade  environ  (à  peu  près  5  litres),  jusqu'à  ce  que  l'abdomen  comnien- 
Çità  se  tendre.  Peu  de  tem|»s  après,  Tmjection  fut  expulsée,  en  donnant  li^u  à 
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une  évacuation  aivine  très-abondante.  Je  fis  immédiatement  une  nouvelle  injection 
de  cinq  à  six  seringues  ;  elle  ne  fut  plus  évacuée,  et  la  douleur,  qui  jusque-là 
avait  été  excessive,  disparut,  à  mon  grand  étonnement,  d'une  manière  complète, 
seulement  Thypochondre  droit  était  encore  un  peu  ballonné  et  sensible  à  la  pres- 
sion. Je  pris  alors  une  première  dose  de  vin  de  colchique  opiacé;  et  une  deuxième 
dose,  le  soir  même,  vint  clore  le  traitement  de  cet  accès. 

«  Dans  la  suite,  j'ai  encore  eu  douze  accès  au  moins  de  périhcpatite  rhumatis- 
male, mais  je  ne  laissai  plus  à  ralTection  le  temps  de  se  développer  ;  je  parvenais 
toujours  à  en  enrayer  la  marche  dès  le  début  par  les  injections  d*eau  chaude  et  le 
vin  de  colchique  opiacé. 

«  Peu  de  temps  après,  ajoute  H.  Eisenmann,  une  femme  fut  prise  d'une  péri- 
tonite intense.  Je  lui  fis  injecter  autant  d'eau  chaude  que  la  malade  put  en  sup- 
porter sans  être  trop  incommodée  ;  cette  injection  ayant  été  évacués  avec  une 
grande  quantité  de  matières  fécales,  j'en  fis  faire  une  deuxième  toute  aussi  abon- 
dante, que  la  malade  garda  ;  la  douleur  disparut  comme  par  enchantement  et  ne 
reparut  plus.  » 

En  1838,  H.  Eisenmann  fut  pris  d'un  accès  de  néphrite.  Le  résultat  des  injec- 
tions d'eau  chaude  fut  le  même  :  en  moins  d'une  demi-heure,  il  était  guéri. 

En  1839,  un  homme  de  61  ans,  atteint  d'une  affection  fébrile  de  la  muqueuse 
intestinale,  obtint  le  même  résultat. 

Plus  tard,  H.  Eisenmann  a  guéri  par  l'emploi  du  même  moyen  un  homme  qui 
présentait  tous  les  symptômes  d'un  typhus  abdominal  commençant. 

H.  Guttiërt  rapporte  (Gaz,  méd,  de  Russie)  qu'ayant  souvent  employé  les  iu- 
jections  d'eau  chaude,  il  pouvait  confirmer  tout  ce  que  H.  Eisenmann  avait  avancé. 

M.  Hare  a  trouvé  ces  grands  lavements  très-utiles  dans  le  traitement  de  la 
dysenterie  des  Indes  orientales,  lorsqu'elle  ne  provient  pas  toutefois  d'aflection 
paludéenne.  Lorsqu'un  malade  atteint  de  dysenterie  arrivait  à  l'hôpital,  on 
commençait  par  lui  injecter,  avec  la  seringue  de  Read,  de  2  à  3  litres  d'eau  chaude, 
jusqu'à  produire  une  certaine  tension  de  l'abdomen.  On  avait  In  précaution  d'a- 
dapter à  cette  seringue  une  canule  élastique  assez  longue  pour  dépasser  l'S  iliaque, 
des  injections  aussi  abondantes  ne  pouvant  être  faites  avec  une  seringue  à  canule 
ordinaire,  à  cause  de  l'irritabilité  du  rectum,  qui  est  telle  dans  celte  maladie  que 
le  Uquide  est  expulsé  dès  que  quelques  onces  ont  pénétre  dans  l'intestin.  Cette 
première  injection  ne  tardait  pas  à  être  évacuée,  et  sa  sortie  était  toujours  suivie 
d'un  soulagement  très-notable.  Lorsque  le  malade  était  pléthorique  ou  qu'il  avait 
une  forte  fièvre,  ou  encore  lorsque  T abdomen  était  douloureux  à  la  pression, 
M.  Hare  faisait  pratiquer  une  saignée  abondante  et  donnait  ensuite  une  dose 
d'opium.  À  leur  réveil,  on  leur  administrait  de  nouveau  un  grand  lavement  d'eau 
chaude  et  l'on  appliquait  au  besoin  des  sangsues  et  des  fomentations.  Dans  la  nuit, 
troisième  injection  d'eau  chaude  et  deuxième  dose  d'opium,  et  alors  les  malades 
entraient  ordinairement  en  convalescence.  Le  lendemain,  s'ils  accusaient  la 
moindre  coUque  ou  une  sensation  anormale  de  l'abdonien,  on  revenait  aux 
injections. 

H.  Hare  croit  devoir  attribuer  les  heureux  résultats  qu'il  a  obtenus  de  l'emploi 
de  ces  grands  lavements  à  la  circonstance  qu'ils  évacuaient  les  matières  irritantes 
contenues  dans  l'intestin,  opinion  erronée.  C'est  incontestablement  un  de  leurs 
effets  utiles,  mais  ce  n'est  pas  le  seul.  M.  Eisenmann  pense  que  M.  Hare  n'a  pas 
retiré  de  celte  médication  tous  les  avantages  qu'il  eût  pu  en  obtenir,  parce  qu'il  a 
négligé  de  répéter  l'inyection  dès  que  la  première  avait  été  expulsée  avec  les  ma- 
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fieales.  D  attadie.  pour  sa  part,  une  grande  importance  â  celte  seconde 

I,  qui  est  oidînairement  résorbée,  tandis  que  la  première  ne  séjourne  que 

ps  dans  Fintestin.  Le  premier  laTement  produit  d^i  une  aroâioratioo, 

et  m*esl  qu'à  h  suite  du  deuxième  que  la  douleur  disparait  d'une  manière 

/Foy.  DisE^TEais.) 

1.  Etfounann  a  appelé  également  l'attention  sur  l'opportunité  de  Tessai  des 

aqiîeases  d'eau  diaude  dans  le  traitement  du  choléra.  Il  a  essayé  de 

«ne  théorie  de  la  manière  d'agir  de  ces  grands  lavements  répétés.  Il 

dans  Félat  aduel  de  nos  connaissances,  que  la  chaleur  humide  exerce  une 

caimamte  sur  les  nerfs  sensitilis  de  la  rie  animale  et  végétatiTe,  notamment 

sor  les  ner£i  sensitils  des  Taisseaux  capillaires,  et  qu'elle  les  empêche  de 

eoaire  rirrîtation  produite  par  la  maladie  ou  d'exciter  à  cette  réaction  les 

rascolaires  moteurs.  Eu  tout  cas,  reffet  de  ces  lavements  doit  se  porter  aussi 

les  Berù  aeiwitifs  pris  dans  un  sens  plus  restreint,  car  la  stase  qui  existe  déjà 

dispanitre  complètement  dans  un  intenralle  de  7  à  10  minutes,  ce 

sidfisant  à  peine  pour  en  préparer  la  résolution.  Et  cependant  on  voit  dis- 

oompiétement,  pendant  ces  quelques  minntes,  la  douleur  spontanée  pro- 

par  k  stase. 

Quoi  qu'A  en  soit  de  ces  Tues  théoriques ,  le  iâit  de  l'utilité  de  cette  pratique 
Rite  aeqnts.  {Vo^f,  Cholou.) 

I.  Piorry  a  appliqué  aussi  les  grandes  irrigations  intestinales  au  traitement  de 
b  ièrre  typhoïde.  Toutes  les  (ois  que  dans  les  fièvres  grares  il  omstate  par  la 
pAteÎBKtrîe  la  présence  dans  l'intestin  de  matières  demi-solides  et  liquides,  ou 
éftbqnides  et  de  gaz ,  dont  l'odeur  est  très-fétide,  il  a  recours  à  des  irrigations 
làsdanleset  réitérées  coup  sur  coup,  et  cela  pendant  quelques  minutes,  et  il 
•9a!îniK>  ainsi  jusqu'à  ce  que  l'eau  qui  s'échappe  de  l'intestin  pendant  et  après 
rffrisation,  soit  daire  et  que  les  gaz  aient  b^ucoup  moins  de  fétidité.  Ces  irri- 
ZâJfMs  ont  été  renouvelées  dans  les  cas  graves  jusqu'à  quatre  et  cinq  fois  par 
J0v.  M.  Piorry  attribue  à  cette  méthode  la  guérison  et  la  brièveté  de  la  conva- 
\aamot,  'loy.  Ttphoîdb  (fièvre;.! 

On  a  en  recours  aussi  en  chirurgie  aux  lavements  simples  abondants  ou  forcés 
pMT  ks  invaginations  intestinales.  Un  médecin  de  Saint-Dié,  M.  Lbommée,  dans 
s  CK  dlnvagination  parfaitement  caractérisée,  a  obtenu  le  plus  heureux  résultat 
m  injectant  par  le  rectum  une  aussi  grande  quantité  de  liquide  que  le  malade  a 
fa  CD  supporter. 

S*  LatememU  médicamenteux.  Les  lavements  médicamenteux  ont  pour  olijet 
ttit  d'agir  directement  ou  topiquement  sur  la  surface  intestinale  elle-même,  soit 
i'^cre  livrés  à  l'absorption  pour  introduire  un  agent  plus  ou  moins  actif  dans 

ffimioaiie. 

ia  pr«nû?r  rang  des  lavements  médicamenteux,  en  procédant  des  moins  actifs 
lUT  [4a«  actifs,  nous  placerons  les  lacements  émollients,  qui  ne  diffèrent  des  lave- 
Kafts  «mples  que  par  l'addition  d'une  substance  mucilagineuse  ou  huileuse,  et 
l»la«€flKnts  évacuants  laxatifs,  qui  n'en  diffèrent  que  par  l'addition  d'une  sub- 
«taiee  qui  ajoute  son  action  légèrement  excitante  sur  l'intestin  à  celle  de  l'eau 
puK.  Tels  sont  en  particuher  le  lavement  au  gros  miel  ou  au  miel  de  mercuriale, 
le  hvcnftEiit  à  l'huile  de  ridn,  au  séné  ou  au  sulfate  de  soude,  ou  bien  à  l'aloès, 
Mes  sobstanees  qui,  eu  excitant  la  muqueuse  intestinale,  y  déterminent  un  état 
iixioaoaîre  ci  une  augmentation  de  sécrétion,  qui  Êidlite  l'effet  évacuant. 
Lnememi»  fÊoyatifr.  Les  phs  actives  des  substances  dont  il  s'agit,  telles  que 
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le  séné,  l'aloès,  vont  même  jusqu'à  produire  quelquefois  un  certain  degré  d'irrita- 
tion intestinale,  qui,  s'ajoutant  à  raction  évacuante,  produit  des  effets  dérivatifs 
souvent  utilisés  dans  la  pratique.  Ce  sont  alors  de  véritables  lavements  purgatife. 
D'après  M.  Bouchardat,  les  lavements  salins  agiraient  en  déterminant  sur  la 
muqueuse  intestinale  un  courant  exosmotiquc  beaucoup  plus  considérable  que 
le  courant  endosmoUque,  et  cette  voie  d'élimination  étant  frayée,  l'économie  se 
débarrasserait  ainsi  des  parties  liquides  qui  ne  peuvent  plus  servir  à  la  nutrition  et 
qui  y  amènent  des  perturbations. 

On  combine  quelquefois  l'action  de  la  quantité  avec  celle  de  la  cpialité ,  en 
administrant  de  grands  lavements  purgatifs  pour  combattre  la  constipation. 

On  doit  nu  docteur  Aran  une  application  utile  des  lavements  purgatifs  au  traite- 
ment du  catarrhe  utérin.  Ce  médecin  a  été  conduit  à  cette  pratique  par  une  dr. 
constance  fortuite  assez  curieuse.  Ayant  prescrit  à  une  jeune  fille  aménorrhéique 
l'usage  de  petits  lavements  purgatifs,  composés  de  iO  grammes  d'aloès  pour 
30  granunes  de  mucilage,  mode  de  traitement  institué  par  le  professeur  Schœn- 
lein  (de  Berlin),  Aran  apprit  par  cette  jeune  fille  que  ces  lavements  n'avaient  point 
rappelé  ses  règles ,  mais  qu'ils  avaient  fait  cesser  un  écoulement  blanc  très- 
abondant,  dont  elle  était  affectée  depuis  plusieurs  années.  Eclairé  par  ce  fait, 
Aran  se  livra  à  partir  de  ce  moment  à  une  série  d'essais  dont  le  succès  lui  a  fait 
nstituer,  à  titre  de  méthode  de  traitement  du  catarrhe  utérin,  l'emploi  des  lave- 
ments purgatifs  à  l'aloès,  méthode  qui  consistait  à  faire  prendre,  tantôt  tous  les 
jours,  tantôt  tous  les  deux  jours,  suivant  l'effet  produit  par  le  médicament ,  et 
toujours  le  soir  en  se  couchant,  d'abord  un  lavement  simjde  d'eau  tiède,  pour 
débarrasser  l'intestin,  puis  un  lavement  comme  suit  : 

\loés  \ 

Savon  rai j'icinal  '.  .'   '   '  .*   '.'.'.]  de  chaque  :  5  ou  10  grammes. 

Eau  bouillante 100  granmies. 

Tout  en  rouservant  le  même  mode  d'administration,  il  a  successivement  rem- 
placé l'aloès  par  la  coloquinte,  par  la  gomme-gutte,  la  décoction  de  rhubarbe, 
les  résines  de  jalap  ou  de  scammonée,  etc.  De  cette  comparaison,  il  est  résulté 
pour  lui  que  les  lavements  d'aloès  étaient  les  seuls  qui  pussent  être  continués 
plusieurs  jours  de  suite ,  sans  provoquer  des  douleurs  trop  vives  vers  l'anus. 
A  la  suite  de  ces  lavements,  l'écoulement  utérin  diminuait  de  jour  en  jour.  Chez 
quelques  malades,  en  vingt-quatre  heures  il  avait  déjà  diminué  de  moitié,  et  chez 
d'antres  eu  quatre  ou  six  jours,  toute  trace  avait  disparu.  Toutefois  le  succès  n'a 
pas  lUè  constant,  et  il  a  fallu  dans  quelques  cas  renoncer  à  ce  mode  de  traitement. 

Ltivemenis  astringents.  Les  substances  astringentes  et  les  divers  agents  mo- 
dificateurs de  la  vitalité  des  membranes  muqueuses,  sont  très-souvent  administrés 
sous  cette  forme,  lorsqu'il  s'agit  surtout  de  modifier  directement  un  état  morbide 
de  la  muqueuse  du  gros  intestin. 

Les  principales  substances  astringentes  employées  en  lavement  sont  le  tannin, 
la  ralanhia,  le  kino,  le  cachou,  le  soiis-acélate  et  le  sous-carbonate  de  plomb.  Les 
modificateurs  plus  actifs  des  muqueuses  sont  l'iode,  le  nitrate  d'argent,  etc. 

Les  lavements  de  tannin  (de  1  à  2  grammes  pour  500  grammes  d'eau)  ont  été 
administrés  dans  les  diarrhées  et  les  dysenteries  chroniques,  dans  les  écoulements 
muqueux  de  l'anus  (proctorrhée) . 

Les  lavements  de  ratanhia  (de  4  à  20  grammes  d'extrait  et  4  grammes  de  tein- 
ture pour  150  grammes  d'eau)  ont  été  particulièrement  préconisés  par  Breton- 
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et  TfOMma  dans  le  traitement  de  U  fissure  de  l'anus,  et  appliquées  depuis 

on  grand  nombre  de  praticiens.  Voici  de  quelle  manière  Trousseau 

l'emploi  :  après  un  laTement  d*eau  de  guimauTe ,  on  administre  le 

de  ratanhia ,  qui  n*est  gardé  que  quelques  instants.  On  en 

les  TÎngt-quatre  heures,  un  matin  et  soir. 

a  élé  également  employée  de  la  même  manière  et  dans  les  mêmes 

les  effets  n'en  ont  paru  ni  aussi  efficaces  ni  aussi  constants 

de  h  ratanhia. 

L'tftiMle  sympathie  qui  lie  les  aifections  du  rectum  à  celles  de  la  vessie,  et 
fcdpoqoeme&t ,  a  inspiré  au  docteur  Miquel  (d'Amboise)  l'idée  de  recourir  à 
FaBçe  des  kfements  de  ratanhia  associée  au  laudanum  pour  combattre  Tengor- 
joÉaumnatoire  de  la  prostate.  —  D  a  administré  des  quarts  de  lavement 
I  granmie  d'extrait  de  ratanhia  et  8  gouttes  de  laudanum  de  Sydcn- 
■B  Terre  d'eau,  alternés  avec  des  bvements  entiers  émollients  et  hui- 
Im,  et  il  en  a  obtenu  de  bons  résultats. 

aux  $eU  de  plomb.  Le  sous-acétate  de  plomb ,  sous  forme  d'eau 
•a  d'eau  de  Goolard,  a  été  employé  en  injection  rectale  dans  les  cas  de 
de  flux  purulent  hémorrholdal  et  dans  la  diarrhée  chronique  qui 
«il  les  diienteiies.  Le  docteur  Fr.  Barthez,  à  l'époque  où  il  était  médecin  en  chel 
et  rkôpîtal  militaire  de  Saint-Ilenis,  a  appliqué  avec  succès  cette  médication  au 
de  la  dysenterie  aiguë.  Voyant  le  peu  de  succès  des  moyens  usités 
à,  il  tenta  l'emploi  de  l'acétate  de  plomb  à  des  doses  d'abord  minimes, 
fil  a  élevées  ensuite  graduellement  jusqu'à  100  gouttes  d'extrait  de  satume, 
«it  5  grammes  pour  500  grammes  d'eau  tiède.  A  cette  dose ,  la  dysenterie  s'ar- 
rHaJt  presque  subitement ,  sans  qu'il  ait  eu  à  constater  aucun  accident.  Depuis 
ttite  époque  le  docteur  Barthez,  poursuivant  ses  essais,  est  arrivé,  dans  le  traite- 
BrQt  des  dysenteries  aiguës,  jusqu'aux  doses  énormes  de  50,  40  et  iOO  grammes 
«bn^  on  lavement,  sans  donner  lieu  à  des  accidents  toxiquo.s.  Boudin  a  vie  à 
■éme,  quand  il  était  médecin  en  cliei'  de  lliùpitai  militaire  du  Boule,  de  rronûr- 
OY  par  ses  propres  expériences  celles  de  Barthez  ;  il  a  employé  le  sous-acétate 
4e  plomb  en  lacement  sur  plus  de  600  malades  atteints  do  diarrtiéo,  de  dysenterie 
oa  de  choléra  épidémique.  Le  médicament,  dissous  dans  iOO  grammes  d'eau  dis- 
uil^.a  été  donné  depuis  10  jusqu'à  60  grammes  dans  les  vingt-quatre  lieures,  en 
pliiseurs  quarts  de  lavement.  Non-seulement  l'innocuité  du  sous-acétate  de  plomb 
Mbi  admimstré  a  et*-  complète,  mais  encore  les  résultats  thérapeutiques  se  sont 
BCQtrés  les  plus  satisfaisants. 

M.  Déverse  a  employé  le  lavement  de  carbonate  de  plomb  contre  la  diarrhée 
4t«  phtliisiques.  Voici  de  quelle  manière  il  le  prescrit  :  acétat-?  de  plomb, 
1  nanune;  carbonate  de  plomb.  5  centigrammes:  dissous  séparément  dans  une 
tr»-pçtile  quantité  d'eau  ;  la  dissolution  est  versée  dans  250  grammes  de  dr'-coc- 
tMNi  de  lin,  et  on  ajouta  quatre  gouttes  de  laudanum  de  Bousseau. 

larrwieKU  iodés.     Les  lavements  iodés  ont  été  prescrits  dans  la  diarrhée  et  la 

4y««terie  chronique,  par  M.  Eimer  liode  de  rj^,25  à  nf',50,  iodure  de  potassium 

\  s.  dissous  dans  50  à  90  grammes  d'eau  distillée»,  pour  un  lavement  que  Ton 

Raouvelledeux  foisdans  les  vingt-quatre  heures,  et  plus  rarement  trois  ou  quatre 

fcis.  S'il  y  a  du  ténesnieet  si  le  malade  a  de  la  peine  à  garder  son  lavement,  on 

TiMitioiuie  de  10  à  15  grammes  de  teintiu^  d'opium,  et  on  remplace  l'eau  par 

iB  véhicule  mucila^neux. 

V.  le  docteur  Delioux  de  Savignac  dit  en  avoir  obtenu  dans  les  mêmes  drcon- 


72  LAVEMENT  (larLOi  médical). 

stances  des  succès  remarquables.  Il  donne  ces  lavemenls  à  la  dose  de  iO  à  50 
grammes  de  teinture  d'iode,  maintenue  soluble  par  1  à  2  grammes  d*iodure  de 
potassium  pour  200  à  250  grammes  d*eau.  Sur  douze  cas  consignés  dans  son 
mémoire  (Union  médicale,  1853),  Taffection  intestinale  a  été  notablement  amen- 
dée ou  guérie  dix  fois  ;  dans  les  deux  cas  d*insuccès,  il  n'y  a  eu  du  moins  aucune 
aggravation.  H.  Delioux  affirme  qu*en  général  ces  lavements  ne  produisent  que 
de  légères  coliques,  très-facilement  calmées  par  un  lavement  laudanisé.  Il  lyoute, 
enfin,  qu'en  raison  de  la  facilité  d'absorption  les  lavements  pourraient  servir  de 
moyen  d'introduction  de  l'iode  dans  l'organisme,  dans  les  cas  qui  peuvent  en 
réclamer  l'usage. 

D'après  H.  le  docteur  Boinet,  on  pourrait  joindre  avec  beaucoup  d'avantage 
à  la  formule  de  H.  Delioux  1  ou  2  grammes  d'extrait  de  ratanbia,  ou  bien,  au  lieu 
d'eau  ordinaire,  faire  usage  d'une  décoction  de  ratanbia  ou  de  monesia,  ou  de 
toute  autre  substance  renfermant  de  l'acide  tannique.  H.  Boinet  affirme  que  les 
lavements  ainsi  composés  lui  ont  été  très-utiles  pour  arrêter  le  dévoiement  dans 
le  choléra.  (lodothérapie,  2«  édit.,  1865.) 

M.  le  docteur  Bossu  (de  Lyon)  a  obtenu,  à  l'aide  de  cette  médication,  des  résul- 
tats qui  ont  dépassé  toute  attente.  Sur  trois  malades  qui  y  ont  été  soumis,  deux 
ont  guéri  après  l'emploi  de  deux  lavements  seulement  ;  quant  au  troisième,  dont 
la  maladie  remontait  à  plusieurs  années,  il  guérit  aussi,  mais  six  lavements  furent 
nécessaires  pour  venir  à  bout  d'une  maladie  aussi  invétérée.  Or,  chez  ces  trois 
malades,  bien  que  la  dose  de  la  teinture  d'iode  ait  été  de  15,  20,  25  et  jusqu'à 
30  gouttes  pour  un  quart  de  lavement  de  150  grammes  d'eau,  cette  dose  a  été 
parfaitement  supportée,  et  à  part  le  premier  lavement  qui  a  causé  un  peu  de 
pesanteur  et  de  chaleur  rectale,  les  malades  n'ont  éprouvé  aucun  malaise  et  ont 
pu  le  garder  depuis  un  quart  d'heure  jusqu'à  deux  et  même  trois  heures.  (Tlièse 
de  Paris,  1856.)  (Voy.  Diarrhée,  Dysenterie.) 

Les  lavements  iodés  ont  été  utilement  mis  en  usage  aussi  dans  un  cas  d'hépa- 
tite aiguë,  par  M.  le  docteur  Inhauser.  (Journal  de  médecine  de  Bruxelles.) 

Nous  ajouterons  ici  les  diverses  formules  de  lavements  iodés  que  donne  M.  Boinet 
dans  le  Formulaire  de  tlodothérapie  : 

LATEME5T    IOD<. 

Teinture  d'iode 15  à  25  grammes. 

lodure  de  potassium )   '**  »  i».. 

TkDiUa.    . j  "  «.«5       - 

Eau  de  riz  ou  eau  distillée 125  à  ISO       — 

Laudanum 19  gouttM. 

LAVBMBIIT  D'IODOBB  DB  POTASSIOM. 

lodure  potassique 1  gramme. 

Eau  distillée 280  grammes. 

Lavements  au  nitrate  d'argent.  C'est  encore  dans  les  diarrhées  et  les  dysen- 
teries que  les  lavements  au  nitrate  d'argent  ont  été  préconisés.  Trousseau  en  a 
fait  un  très-fréquent  usage,  à  titre  d'agent  substitutif,  dans  le  traitement  des  ma- 
ladies de  l'appareil  digestif.  Dans  la  dysenterie  aiguë,  en  même  temps  qu'il 
prescrivait  de  demi-heure  en  demi-heure  une  pilule  avec  un  mélange  de  5  centi- 
grammes d'amidon  ou  de  mie  de  pain,  2  centigrammes  1/2  de  nitrate  d'argent  et 
2  centigrammes  1  /2  de  sel  de  nitre,  il  faisait  prendre  deux  fois  par  jour  un  lave- 
ment avec  500  grammes  d'eau  distillée  dans  laquelle  on  avait  fait  dissoudre  de 
15  à  50  centigrammes  de  nitrate  d'argent. 

C'est  surtout  ches  les  enfants  à  la  mamelle,  lorsque  la  diarrhée  persistait  long- 
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é  k  £ète,  le  r?gime  et  l'usage  de  la  magnésie,  du  bismuth  ou  de 
h  fimân  d'mnd'écrefisse,  qu'il  a^ait  recours  au  nitrate  d'argent.  Void  les  règles 
^'3  fammle  k  eet  égard  :  f  Si  la  diarrhée  est  torminense,  accompagnée  de  sécré- 

ou  de  ^bires  ensanglantées,  et  en  même  temps  de  ténesme,  nous 
\,  dit-fl,  soir  et  matin,  un  dystère  composé  de  250  grammes  d*eau  dis- 
5  à  10  centigrammes  de  nitrate  d'argent,  suivant  l'âge  de  l'enfant  ;  qud- 
apr»  l'expulsion  du  liquide  injecté,  nous  donnons  un  nouveau  lavement 
dTeaa  tîMe,  auquel  nous  ajoutons  une  demi-goutte  ou  même  une  goutte  de  lan- 
de Sidôdiam.  •  D  est  rare,  ajoute-t-il,  que  cette  médication  si  simfde  ne 
pss  avec  rapidité  une  diarrhée  qui  semble  liée  k  un  état  phkgmasique  de 
b  1 H Ar  ini  moqueuse  du  côkm. 

Lp  fancment  au  nitrate  d'argent,  dans  la  proportion  de  0,50  de  ce  sd  pour  100 
çomBMs  d'eau,  a  été  utilement  employé  par  Aran  dans  un  cas  de  flux  hémor- 
fkndal  îneoertiUe  diei  un  homme  de  61  ans.  Ce  lavement  fut  renouvelé  pendant 
qBtrejoon,  elle  malade  le  gardait  pendant  deux  heures,  malgré  la  cuisson  qu'il 

a    "  * 

In  causait. 

Les  bieoients  au  nitrate  ou  azotate  d'argent  ont  été,  de  la  part  de  M.  le  docteur 
de  Savignac,  l'objet  d*une  étude  qiéciale  dont  les  résultats  intéressent 
b  pratique  pour  que  nous  croyions  defoir  les  rappeler  id.  Dans  un  mé- 
rehtif  k  l'influence  que  joue  l'albumine  sur  l'absorption  et  l'assimilation 
iposés  minéraux,  communiqué  en  1850  à  l'Académie  des  sciences,  M.  De- 
a  démontré,  par  des  expériences  en  conformité  avec  des  travaux  antérieurs 
et  Ittffiigne,  que,  si  l'azotate  d'argent  précipite  au  premier  abord  l'albumine  de 
«f  £anlutions,  un  grand  excès  de  dissolution  albumineuse  redissout  ce  préci- 
pili^;  que,  d'un  autre  côté,  si  les  chlorures  alcalins  précipitent  l'azotate  d'argent 
4»  Tean  pure,  à  l'état  de  chlorure  d'argent  insoluble,  ils  ne  le  prédpitent  plus 
èàns  l'eau  albumineuse  ;  qu'enfin,  dans  ces  deux  circonstances,  il  se  forme  mie 
combinaison  d'albumine  et  d'azotate  d'argent,  soluble  et  conséquemmenl  facile- 
•nt  absorfaable. 

(£&  £ûts  acquis,  M.  Delioux  s'est  demandé  s'il  ne  serait  pas  avantageux  d'asso* 
vt  l'albumine  et  l'azotate  d'argent  lorsque  l'on  veut  administrer  ce  dernier  sel 
i  llntérîeur,  soit  par  la  bouche,  soit  par  l'extrémité  rectale.  Il  ne  s'agit  id  que 
^  ce  second  mode  d'administration. 

Le  sel  d'argent,  employé  par  injection  rectale,  déterminant  parfois,  même  à 
trè«-petites  doses,  des  coliques  assez  vives,  M.  Delioux  a  pensé  qu'on  obvierait  à 
ai  ÎDooovénient,  en  même  temps  qu'on  ferait  bénéfider  le  malade  des  propriétés 
dr  l'albumine  et  de  celles  de  l'azotate  d'argent,  en  administrant  ce  sel  en  disso- 
lution, ou  dans  l'eau  albumineuse  pure,  ou  dans  l'eau  albumineuse  It^èrement 
itlée  par  le  chlorure  de  sodium  pour  les  doses  élevées.  Il  a,  en  conséquence,  adopté 
*xmmt  règle  générale  de  prescrire  des  quantités  égales  d'azotate  d'argent  et  de 
chlorure  de  sodium  pour  une  quantité  donnée  de  solution  albumineuse.  Ainsi, 
F«ar  préparer  un  quart  de  lavement  d'après  cette  formule,  ou  prend  : 

Bhac  d'œaf n*  1 

On  dissout  dans  : 

Eaa  distillée Î50  grammes. 

On  fihre  à  travers  un  linge. 
On  prend  d'un  autre  côté  : 

AmUtc  d'argcBt  erôlallisé 10.  90.  30  cenUframmes. 

Chimm  4e  Mdim 10,  »,  30        ^ 
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On  fait  dissoudre  séparément  les  deux  sels  dans  une  très-petite  quantité  d'eau 
distillée  :  on  verse  dans  la  solution  albumineuse  d'abord  la  solution  d*azotate  d'ar- 
gent ;  —  il  se  fait  un  précipité  blanc  floconneux  ;  —  on  ajoute  aussitôt  la  solution 
de  chlorure  de  sodium,  et  Ion  agite  vivement  la  liqueur  avec  une  baguette  de 
verre  ;  alors  le  précipité  disparaît,  Ja  liqueur  reprend  sa  transparence,  ou  conserve, 
si  l'on  a  employé  des  doses  plus  fortes  que  ci-dessus  d'azotate  d'argent,  une  légère 
teinte  opaline  ;  mais  il  ne  se  dépose  plus  aucun  précipité.  11  s'est  formé  une  com- 
binaison soluble  d'azotate  d'argent  et  d'albumine,  à  laquelle  le  chlorure  de  sodium 
ne  prend  aucune  part,  mais  dont  il  favorise  seulement  et  maintient  la  solubilité. 

Cette  solution  d'azoto-albuminate  d'argent,  ou  d'azotate  double  d'albumine  et 
d'argent,  ne  doit  être  préparée  qu'au  moment  d'être  administrée. 

M.  Delioux  affirme,  après  une  longue  expérience,  que  les  lavements  à  l'azotate 
d'argent,  ainsi  préparés,  ne  déterminent  presque  jamais  de  coliques,  et  jamais  de 
douleurs  vives.  11  serait  donc  rationnel,  dans  toutes  les  circonstances  où  l'emploi 
des  lavements  d'azotate  d'argent  est  indiqué,  de  substituer  cette  formule  à  la  dis- 
solution dans  l'eau  distillée. 

Le  lavement  au  nitrate  d'argent  a  été  employé  aussi  avec  avantage  par  H.  Gué- 
rard,  dans  un  cas  d'entérite  pseudo-membraneuse  chez  une  malade  de  son  service 
de  l'Hôtel-Dicu  ;  mais,  comme  il  s'était  convaincu,  dans  un  cas  analogue  qu'il 
avait  eu  l'occasion  d'observer  en  ville,  de  l'insuffisance  des  petits  lavements*  la 
lésion  diphthéri tique  existant  dans  les  parties  supérieures  du  gros  mtestin,  il  ne 
réussit  dans  ce  dernier  cas  qu'en  portant  la  quantité  du  liquide  jusqu'à  4  litres, 
de  manière  que  l'intestin  se  troui^t  rempli  jusqu'à  la  valvule  iléo-csecale.  Le  lave- 
ment avait  été  préparé  de  la  manière  suivante  :  la  seringue  était  remplie  presque 
jusqu'en  haut  avec  une  forte  décoction  de  guimauve  ;  une  solution  de  50  centi- 
grammes de  nitrate  d'argent  dans  50  grammes  d'eau  distillée  fut  mise  dans  l'es- 
pace laissé  vide  ;  on  mit  en  place  la  canule  et  l'on  administra  promplement  le 
lavement.  La  solution  caustique,  poussée  la  première,  modifia  la  surface  intesti- 
nale, qui  fut  ensuite  lavée  par  la  décoction  de  guimauve.  (Voy.  Durrhée,  Dysen- 
terie, Entérite.) 

Lavement  arsenical.  La  médication  arsenicale,  tirée  par  les  travaux  de  Bou- 
din, de  l'oubli  ou  du  discrédit  oii  elle  était  tombée  en  France,  instituée  par  cet  lia- 
bile  praticien  sur  une  grande  échelle  pour  le  traitement  des  fièvres  intermittentes, 
et  étendue  depuis  au  traitement  d'un  grand  nombre  d'autres  affections,  devait 
naturellement  rappeler  l'attention  sur  la  méthode  d'administration  des  prépara- 
tions arsenicales  par  la  voie  rectale,  déjà  mise  en  usage  très-anciennement.  Boudin 
a  eu  recours  aux  lavements  d'arsenic,  lorsque  les  malades  soumis  au  traitement 
arsenical  étaient  arrivés  à  la  hmitc  de  la  tolérance  de  ce  médicament  par  l'estomac. 
Ill'a formulé  ainsi  :  solution  arsenicale,  50  grammes  (soit  5  centigrammes  d'acide 
arsénieux,  la  solution  étant  au  1,000*").  Il  a  pu,  dans  un  grand  nombre  de  cas, 
|)orter  la  solution  à  20  centigranunes  d'acide  arsénieux,  sans  provoquer  aucun 
accident,  ni  même  aucun  phénomène  d'intolérance,  alors  que  les  malades  ne  pou- 
vaient plus  supporter  i  centigramme  d'acide  arsénieux  par  la  voie  gastrique. 

Nous  venons  de  dire  que  la  méthode  d'administration  de  l'arsenic  par  la  voie 
rectale  avait  été  très-anciennement  mise  en  usage.  En  effet,  les  lavements  arse- 
nicaux ont  été  conseillés  par  Cœlius  Âurelianus  pour  détruire  les  vers  intestinaux. 
Huis,  comme  le  font  très-justement  remarquer  les  auteurs  du  Traite' de  thérapeu- 
tique et  de  matière  médicale,  il  suffit  de  savoir  quelles  sont  les  parties  de  l'in- 
testin habitées  par  les  vers  pour  comprendre  que  ces  lavements  ne  peuvent  être 


LATEHBNT  (■■ploi  ui^iCAt),  75 

Qtfles  qoe  pour  la  destruction  des  ascarides  Temiiculaires.  Leur  elficacité,  dans 
tt  os,  est  inoontestable.  f  A  l'époque,  dit  Trousseau,  où  nous  arions  un  senrîoe 
iaa  on  hôpital  d'enfants,  nous  avons  eu  souvent  l'occasion  de  les  employer. 
F»iir  un  lavement  de  200  grammes  d'eau,  on  fait  dissoudre  i  à  5  centigrammes 
f  méniate  de  sonde  ou  d'arsénite  de  potasse.  Cette  dose,  qui  serait  énorme  si  elle 
fuit  conservée,  provoque  une  irritation  assez  rive,  et  par  conséquoit  est  rapido- 
■at  icjetée;  mais  le  contact,  quelque  rapide  qu'il  soit,  delà  solution  arsenicale 
nec  ks  Ters  suffit  pour  les  tuer.  Un  seul  lavement  suffit  ordinairement  pour 
êiHnàre  ceu  qui  existent  ;  mais  il  y  faut  revenir  deux  ou  trois  jours  de  suite,  et 
ofuite  deux  ou  trois  fois  encore,  en  laissant  quatre  jours  d'intervalle,  pour  dé- 
tnâre  les  orab  d'ascarides  et  faire  cesser  toute  chance  de  récidive.  » 

IjÊTemetUM  mtrcurieU,  Le  mercure  à  l'état  de  calomel  a  été  employé  en  lave- 
Bnt  au  même  titre  que  l'arsenic  et  pour  remplir  la  même  indication  à  l'égaid 
dpf  oxyures  vermîculaires.  Il  suffit  d'injecter  dans  le  rectum  une  petite  quantité 
it  mucilage  de  gonune  contenant  en  suspension  5  â  20  centigrammes  de  cdcmel. 
&  moyen  est  peut-être  moins  fidèle  que  le  précédent.  Mais,  n  le  calomel  manque 
quelquefois  son  effet,  il  n'en  est  pas  de  même  des  préparations  mercurielles  solu- 
Ues.  Pour  les  adultes,  il  suffit  de  faire  prendre,  deux  ou  trois  jours  de  suite,  un 
fort  de  lavement,  auquel  on  ajoute  5  centigrammes  de  hi-iodure  de  mercure 
èuoui  au  moyen  de  \  'lO^d'iodure  de  potassium,  ou  bien  la  même  dose  de  hi» 
dilomie  de  mercure.  La  dose  doit  être  quatre  ou  cinq  fois  moindre  pour  les  en- 
{mts.  Cette  médication  manque  rarement  son  eHet. 

Laremenis  apiacén.  On  a  déjà  vu,  dans  ce  qui  précède,  que  l'opium  est  joint 
qnelquefois  à  d'autres  substances  destinées  à  être  administrées  en  lavement,  dans 
k  but  de  faciliter  la  tolérance  de  l'intestin  pour  ces  substances.  L'indication  des 
li^ement^^  purement  opiacés  se  pn'sente  souvent  dans  la  pratique,  soit  que  Ton 
«  propose  une  action  stupéfiante  directe  sur  l'intestin  ou  sur  quelque  organe 
'«nnexpon  voisin,  soit  que,  dans  le  but  d'obtenir  une  st'^dation  générale,  on  ait  des 
owCifs  pour  s'adresser  de  préférence  à  ce  mode  d'introduction  des  narcotiques 
<iin«  TrVonomie.  Toutes  les  coliques  frénéraloment,  de  quelque  nature  qu'elles 
'«^nt  et  quelles  qu'en  soient  les  causes,  sont  calmées  par  l'emploi  des  lavements 
'ipijcés.  Les  diarrhées  avec  ou  sans  coliques,  la  dysenterie  en  réclament  aussi  Irès- 
vMivent  l'emploi.  Ils  sont  souvent  mis  en  usage  aussi,  pour  combattre  les  coli- 
•|a*<  néphrétiques  et  les  colirjuos  hépatiques.  On  y  a  eu  recours  quelquefois  dans 
i«  cas  de  hernie  étranglée,  mais  les  lavements  avec  les  solanées  leur  sont  préle- 
ni4es.  L'une  des  applications  les  plus  utiles  des  lavements  opiacés  est  celle  que 
\fifï  en  fait  assez  fréquemment  {K)ur  modérer  ou  calmer  les  contractions  utérines 
«ce«ives  dans  le  travail  d'accouchement,  ou  les  contractions  inopportunes  comme 
viles  qui  surriennent  pendant  la  durée  de  la  grossesse,  et  qui  rendent  une  fausse 
coarbe  imminente  :  de  même  que  pour  combattre  les  tranché*es  utérines  après 
raccouchement.  Les  névralgies  et  les  douleurs  provoquées  par  la  phlegmasie 
•utérine  sont  également  combattues  avec  avantage  par  les  lavements  opiacés. 
Enfin  on  a  recours  à  ce  moyen  d'introduction  de  l'opium  dans  l'économie  dans  les 
irronstances  ou  cet  agent  doit  être  administré  à  des  doses  très-considérables, 
<»mnie  dans  le  tétanos,  par  exemple,  dans  certains  traumatismes  graves  ou  à  la 
fuite  de  grandes  opérations  où  il  est  nécessaire  de  plonger  les  malades  dans  le 
larcotLsme  pour  prévenir  l'explosion  d'accidents  consécutifs  redoutables. 

Les  bvemeuts  opiacés  ont  été  conseillés  encore  et  employés,  parait-il,  avec 
^"Bttàs,  par  le  docteur  H.  Bennet,  contre  le  mal  de  mer.  (Vcy.  Mal  db  BBa.) 
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■  fWBKrit  Ut  hmlmam  «m  fa  màatum  4^  hguéiijwiteT  db»  mm  [ihiii    f solatioB  de 
•   'i  fa  ÀM^  4^  3i)  iWiCb».  4an&  lif^  znmn»  'f  «ra  f-honle.  i  The  Im- 

On  A'jckHBÎati^  sniÂre  ynrrriipingnt  ^ons  •!ettié  finie  «pie  fa  faaisim  de  Sj- 
èenham,  fa  fanrfamim  iJe  Bdan^eau  hl  !a  «iiiciKtâHi  <ie  pav4C  Ls  dons  lofâmes 
umÂ,ètti^  à  iA  sooCi!»  if&'viriHL  4e  ianiiannin  »fe  ^qéaâiiam,  de  ^i  li  jeouttes de 
l—imiim  de  KtftOftKaa  par  fa-rement.  Siis  «m  taiiçiiit  iiixe  ees  doses  pnisseiit 
ivîer  iiiâxiniieiit  ii^lna  les  mdkaaaiH  *pi'>Hi  %  pnpofle'fa  ranpfereC  mnaX  Fltt- 
lîCade  <t  fa  «lesré  de  xMrxocjt  fjoaaa  des  mabde:».  En  r^fa  sâimk,  adnnl 
raÉMnrpbfm  de  ro^iom  înCndixit  du»  fa  nctom  est  pin!»  ictÈve  et  pins  rapide 
fanqa'B  «st  adminfatr^  piv  r<!sfe(iiiiafu  fas  daaes  de  ripim  dooâé  en  fave- 
doivent  être  tAuyran  an  pm  infiennires  i  eefies  •!!»  Tni  ianic  pendre  par 
B  afracne. 

Onant  an  poMt.  nuide  essentielfanieat  iiiiiii'fi,  et  iuHPSKWL  à  h  fioti  par  h 
diliiiilir de  fa  daaer. b pmduice  v&st  «pan  œ  meCle  pa»  pios  d'one  télé  pour 
■n  hmen^nt  de  âOH  sranmes.  JEenx  encore  serak  «fa  »\>n  dlMtenir.  si  Ton  n*élait 
paftqnelqiKlHS  rédst  à  ce  senl  ■oven. 

lM9€memi»  à  Im  hrdttdtmr,  L'extréBe  aetivitiê  de  cette  snfetance,  sa  EKÎfité 
d'jtoarption  par  fa  gn»  ârfestin  et  fas  dantsers  â  graves  qa'entraîne  Fadministri- 
tÎM  de  dase»  nn  pen  éfavées.  doirent  rendre  trèsHÔrcoospect  sur  son  emploi  en 
farvenKnt.  Les  recueils  pénodîipHs  ifa  médediie  fiHi£>niient  plosienrs  exempkt 
d' aeddents  três-srares  f^Tpnîwnnenient  pradaits  par  HngestÎMi  de  doses  d*ei- 
trait  4n  de  danction  de  beifadooe.  «ini  poorâent  cepiindaat  ne  p»  panitre  ao 
prfnni?T  abord  très-eiaséfees  t50  eenûiramnies  d^extrak.  par  exemple).  Anssi 
depoîi  que  ces  fonestes  exemples  «al  conoBi^  faiaçse  de  ces  fafeinents  est-il 
resliesDt  à  an  lrê»-petit  nombre  dlndkalioiB. 

la  befladone  est  dcMmée  en  hiement  a  hdose  de  !Î  à  5  cenCîsrammes  d'extrait, 
comme  arljnnnt  de  Tadministratioa  de  cette  mtee  sobtitaïKe  par  h  boociie  et  en 
Ofietk»  Mr  fas  parois  abdominales,  dans  fa  traitement  de  h  cofique  de  plomb, 
d'après  fa  métiiode  iostituée  par  M.  fa  docteur  Malherbe  tde  Manies). 

On  b  prescrit,  à  b  dose  de  10  à  iO  gouttes  de  teinture  dans  une  petite  quantité 
d'eau,  pour  combattre  les  doiifaurs  utérines,  b  dismênorTfaee,  b  rétention  du 
iux  menstruel,  on  fa  spa«me  et  b  coostriction  de  l'orifice  utérm,  dans  certains 
accoudiements  laborieux. 

Le  docteur  HolbroTek  a  prescrit  des  bTements  avec  llnfusion  de  feuilles  de 
belladone  contre  b  constriction  spasraodique  de  Furèthre.  Xak  il  n'est  pas  dit 
arec  quel  résultat. 

Les  dûrnrgfans  ont  quelquefob  utilisé  avec  avantage  les  biements  bdiadonés 
pour  obtenir  fa  rebcbement  des  parties  qui  produisent  b  constriction  de  l'in- 
testin dans  l'iléus  et  b  hernie  étranglée.  Considérant  son  action  sur  b  contractilité 
des  tissus,  fa  docteur  B.  Hanius  a  eu  l'idée  d'employer  les  bvements  de  bella- 
done dans  les  cas  d'iléus,  en  18S5,  et  fl  l'a  fait  avec  succès.  iJourmal  derprae- 
Utehen  Heilkwule  de  Hufebnd  et  Osann.)  On  troure,  notamment,  dans  un  jour- 
nal américain  de  1837,  traduit  par  b  Gazette  médicale  (1858  k  quatre  exemples 
très-remarquables  de  hernies  étranglées,  réduites  avec  fa  secours  des  bTements 
de  belbdone.  Mais  b  dose  administrée  dans  ces  circonstances  a  été  telk  (1  gros 
(4  grammes;  de  racine  de  belladone  infusés  dans  13  ouœs  d'eau  et  diiisés  en  S 
parties),  que  nous  n'oserions  conseiller  d'imiter  cet  exempfe. 

Le  déUinu  pourrait  au  même  titre  que  b  belladone  et  dans  des  conditions  ana- 
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Un  aJmJnistré  en  Uveinent.  Nous  iie  sachons  pas  qu'il  ait  été  employé  de 
cette  ■Boim.  D  ne  faodnit  pas  ooMier,  en  tout  cas,  si  l*on  jugeait  h  propos  d*y 
avoir  reeoors,  que,  oonune  tous  les  agents  toxiques  liTrés  à  cette  Toie  d'absorption, 
k  dilon  n^/otié  par  le  rectum  détermine  des  effets  beaucoup  plus  rapides  que 
hnqn^  est  porté  dans  l'estomac. 

LtrewÊemU  de  tabac.  (Test  particulièrement  dans  le  traitement  de  l'iléus  ou 
fa  vulviiliis  ci  de  la  bonie  étranglée  que  les  lavements  de  fumée  ou  d'infusion  de 
IiIk  ont  été  conseillés.  Es  sont  très-usités  en  Angleterre  où  ils  ont  été  préco- 
■KS  delà  par  Sjdenbam,  et  depuis  par  Mertens,  Abercrombie,  Scbœfler,  Bott  et 
failles.  SdiCEfS»'  à  l'exemple  de  Sydenbam  prescriTait  les  lavements  de  fumée  de 
.  Poti,  an  lieu  de  fumée,  donnait  le  tabac  en  infusion,  à  la  dose  de  4  gram- 
de  feii31es  de  tabac  pour  500  grammes  d'eau.  En  France,  l'application  de  ce 
a  été  beaucoup  plus  restreinte,  quoiqu'il  ait  été  très-préconisé  par  Lisfranc. 
Ué  Et  de  loin  en  loin  seulement  dans  les  journaux  de  médecine  quelques  relations 
et  cas  dHéus  ou  de  bemie  étranglée  qui  ont  été  traités  par  ce  moyen.  Les  Antuda 
itlmtéàrurgie  française  et  étrangère  de  i  843  rapportent  deux  cas  de  vohrulus  qui 
«niait  été  traités  avec  succès  par  M.  JB^ruyer  à  l'aide  de  lavements  de  tabac.  La 
Gâietie  de$  kâpitamx,  de  1858,  signale  un  fait  dans  lequel  le  lavement  de  tabac 
a  ëè  wsÊoâé  à  l'usage  de  la  belladone,  ce  qui  en  diminue  la  valeur  comme  témoi- 
pta^  de  l'eificacité  du  tabac.  Le  Bulletin  de  la  Société  de  médecine  de  Poitiers 
iïÈU}  rapporte  une  observation  très-intéressante  de  guérison  d'un  élnmglenient 
jaleme  r^divé  à  l'aide  des  lavements  de  tabac,  communiquée  à  cette  Société  par 
kf  docteurs  GaiUaid  et  Albert.  Mais  voici  venir  le  revers  de  la  médaille.  On 
trouve  dans  le  Bulletin  général  de  thérapeutique  (1845)  une  relation  de  M.  le 
docteur  Cb.  Japiot,  qui  fait  connaître  un  cas  d'accidents  toxiques  terminés  par  la 
■art,  à  la  suite  de  l'administration  du  tabac  en  lavement  dans  un  cas  de  1  ternie 
étranglée.  La  dose  de  tabac  administrée  dans  cette  circonstance  était  de  15  gram- 
BhËS  en  décoction  dans  la  quantité  d*eau  nécessaire  pour  un  lavement  entier,  dose 
âtrrée,  sans  doute,  mais  encore  inférieure  à  celle  qui  est  indiquée  dans  quelques 
Kvmulaires.  On  trouve  dans  le  journal  de  Vandermonde  un  cas  de  hernie  étran- 
'Me^  guérie  par  un  lavement  fait  avec  la  décoction  de  1  once  (50  grammes)  de 
ULac  dans  2  livres  (1  kilogr.).  Personne  aujourd'hui  n'oserait  prescrire  cette  dose. 
I«  lavements  de  tabac  sont  avantageusement  remplacés,  d'ailleurs,  dans  ces 
croDostances,  par  les  lavements  de  belladone  ou  de  datura.  iVoy.  Iléus. j 

La  colique  de  plomb  a  été  traitée  aussi  par  les  lavements  de  tabac.  On  les  a 
joD.temps  employés  comme  purgatifs,  mais  ils  sont  à  la  fois  inefficaces  et  dange- 
mu.  On  les  a  appliqués  avec  plus  de  raison  comme  anthelminthiques. 

Enfin  c'est  surtout  comme  moyen  de  combattre  Fasphyxie,  et  en  particulier 
l'asphyxie  par  submersion,  que  les  lavements  de  fumée  de  tabac  ont  eu  le  plus  de 
vQSoe.  On  y  a  à  peu  près  généralement  renoncé  aujourd'hui. 

La  valériane,  dont  les  indications  sont  bien  connues,  trouve  assez  souvent  son 
tmptoi  en  lavements.  On  l'administre  à  la  dose  de  8  à  16  grammes  en  décoction. 

Vam  fœtida^  à  raison  de  la  quahté  qu'exprime  si  bien  son  adjectif,  n'est 
:iière  admimstré  que  sous  cette  forme.  On  le  prescrit  à  la  dose  de  4  à  8  grammes 
éàx%t  dans  un  peu  d'huile  ou  dans  un  jaune  d'œuf  pour  100  grammes  d'eau 
tOTirou.  C'est  un  des  médicaments  les  plus  surs  et  les  plus  fidèles  que  nous  con- 
naissions contre  certains  phénomènes  hystériques.  Nous  en  avons  plusieurs  fois 
«jbtena  de  très-bons  résultats. 

Uassc,  si  utile  dans  quelques  épipbénomènes  nerveux  des  phkgmasies  pulmo- 
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naires  ou  de  fièvres  graves,  peut  être  donné  par  la  voie  rectale,  mais  ou  n  a  que 
très-rarement  Toccasion  d'y  recourir  sous  cette  forme. 

Le  castoréum  est  plus  souvent  adminbtré  ainsi,  sous  forme  de  teinture,  uni 
aux  teintures  d'aloès  et  d*asa  fœtida,  et  à  la  dose  de  4  grammes.  Cette  prépara- 
tion est  surtout  employée  dans  Taménorrliée  dépendant  d'une  sorte  de  ténesmc 
utérin  et  qui  s'accompagne  du  gonflement  douloureux  du  ventre,  et  dans  cer- 
taines coliques  nerveuses. 

Le  camphre  est  administré  sous  cette  même  forme  à  peu  près  dans  les  mêmes 
conditions  que  le  musc  et  le  castoréum,  à  la  dose  moyeime  de  4  grammes,  délayé 
dans  un  jaune  d'œuf  pour  500  grammes  de  décoction  de  graine  de  lin  ou  de  gui- 
mauve. Ses  propriétés  sédatives  et  anaphrodisiaques  l'ont  fait  prescrire  souvent 
dans  les  dysuries  et  les  maladies  des  voies  urinaires. 

Véther,  dans  quelques  circonstances  exceptionnelles  où  il  était  impossible  de 
le  faire  accepter  par  l'estomac,  a  pu  être  donné  avec  succès  en  injection  dans  le 
gros  intestin. 

M.  le  docteur  LafTont  de  Sainte-Hélène  (Gironde)  a  fait  cesser  à  plusieurs  re- 
prises un  accès  de  manie  furieuse  chez  une  femme  à  l'aide  d'un  lavement  d'éther 
(4  grammes  d'éther  suilurique  dans  125  grammes  d'eau  fraîche). 

Le  quinquina  et  son  principe  actif,  le  sulfate  de  quinine,  quand  ils  sont  impé- 
rieusement indiqués  et  que  l'état  de  l'estomac  n'en  permet  point  l'administratiOD 
par  la  voie  ordinaire,  peuvent  être  confies  à  la  voie  rectale.  Voici  les  deux  princi- 
pales formules  pour  ce  mode  d'administration* 

•    LAVEVfclfT   DE  QUIRQOIWA. 

Quinquina  jauoe  royal iO  grammes. 

Faire  bouillir  pendant  une  demi-heure  dans  : 

Eau  commune,  q.  s.  pour  colalure ^         — 

Passez  et  ajoutez  : 

Laudanum  de  Sydenhaiu 12  goutte». 

LAVBMKNT  DE   SOLFATE   DE  Ql'IlVIXE. 

Sulfate  de  quinine  .  .  .  • 1  gramme. 

Décoction  de  pavot ISO  grammes. 

Acide  sulfurique  alcoolisé,  quelques  gouttea  pour  dissoudre  le  sulfate. 

Lavements  vineux  et  alcooliques,  La  difficulté  qu'on  éprouve  à  faire  pénétrer 
par  l'estomac  une  certaine  quantité  de  toniques,  et  surtout  de  vin,  sans  apporter 
un  trouble  marqué  à  Taccomplissement  des  fonctions  digestives ,  et  d'un  autre 
côté  les  avantages  qu'il  y  a,  dans  certains  cas,  à  porter  dans  le  torrent  circula- 
toire, et  par  suite  dans  tous  les  organes,  une  assez  grande  quantité  d'un  liquide 
aussi  vivifiant,  ont  engagé  plusieurs  praticiens  à  recourir  à  la  voie  d'introduction 
rectale.  Hoffmann  aVait  eu  déjà  cette  idée,  et  l'avait  môme  mise  en  pratique,  mais 
elle  avait  été  presque  entièrement  perdue  pour  ses  successeurs.  Il  faut  arriver  jus- 
qu'à notre  époque  pour  voir  remettre  cette  pratique  en  honneur. 

Dans  un  cas  de  métrorrhagie  par  inertie  de  la  matrice  après  la  délivrance, 
qui  avait  résisté  à  tous  les  moyens  employés,  et  ne  put  être  arrêtée  que  par  la 
comfiression  de  l'aorte,  la  malade  étant  épuisée  et  dans  l'état  le  plus  alarmant, 
absence  du  pduls,  refroidissement  des  extrémités,  sueur  froide,  jactitation,  relâ- 
chement des  sphincters,  etc.,  indiquant  l'imminence  d'une  terminaison  fatale,  et 
en  présence  de  l'impossibilité  d'administrer  des  stimulants  par  la  bouche,  un  mé- 
decin anglais,  le  docteur  Llewelivn  WilUams  a  eu  recours  aux  lavements  Iroids 
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èe  VÊk  d'OportOy  d'abord  à  h  dose  de  4  onces  arec  Tiogt  gouttes  de  teintiire 
twfkntL  Deox  minutes  après  le  premier  laTemeot,  le  pouk  radial  repandssait 
f  Âofd  CAIe,  puis  angaôlaDt  de  tant  pendant  cinq  minutes,  il  iaiUit  ensuite 
dsMivem.  Deuio^ne  lavonent  :  vingt  minutes  après,  amélioralion  marquée. 
—  la  malade  reprend  connaissance.  —  Demi-heure  après,  troisième  lavement.  — 
Ipès Ax  heures,  la  malade  est  hors  de  danger.  —  Employé  un  peu  |dns  d'une 
twiiiinp  ofdinaîre  de  vin.  {BriUsh  Médical  JoumaL) 

I.  Herpain  dte  le  fait  d'un  soldat,  qui  à  la  suite  d'une  ^mole  fut  pris 
twÊÊ  gastro-entérite,  puis  d'une  péritonite,  qui  acquirent  des  proportions  mena- 
L  Soo  état  général  était  des  plus  alarmants,  lorsque  M.  Herpain  prescrivit  les 
de  vin  fvin  vieux  de  Bordeaux),  renouvelés  trois  lois  par  jour.  Les  deux 
jours  ils  furent  mal  supportés,  M.  Herpain  ayant  ajouté  60  grammes  de 
inp  ample  aux  100  grammes  de  vin,  ceux-ci  furent  bien  supportés,  et  la  diarrhée 
m  tarda  pas  ï  s'arrêter.  Le  mieux  se  manifesta  et  alla  croissant  à  partir 
èlL 

Cann,  dans  son  TraUédeM  plantes  médicinales  indigènes^  recommande  contre 
hfiuibée  chronique  un  traitement  qui  consiste  dans  Femploi  des  lavements  de 
m  ci  dans  l'administration  des  OBufs  crus  pour  nourriture  exclusive. 

Tdies  étaient  ï.  peu  près  les  seules  indications  qui  existaient  dans  la  science  sur 
raiploi  de  œ  moyen,  lorsque  en  1854  Aran  eut  dans  le  service  dont  il  était 
(bisé  alors  à  l'Hôtel-Dieu,  une  femme  affectée  depuis  treize  semaines  d'un 
feoiement  que  rien  ne  pouvait  arrêter,  et  qui  présentait  avec  un  état  anémique 
fe  plus  prononcés,  un  œdème  des  jambes,  sans  affection  du  cœur  ni  urines  albu- 
BUKuses.  Trois  lavements  de  vin  furent  administrés  tous  les  jours  à  cette  ma- 
lade, et  sans  être  immédiat  ni  complet,  le  résultat  de  ce  traitement  fut  des  plus 
r<?ixarquaUes*;  le  nombre  des  selles  diminua,  mais  surtout  les  forces  re\'inrent, 
ioBiièiue  disparut,  la  face  prit  une  coloration  plus  naturelle  et  la  malade  put 
^  occupée  dans  la  salle  conmie  infirmière. 

Frappé  surtout  de  l'influence  exercée  sur  letat  général  de  cette  malade 
iv  les  la\ements  de  vin,  Âran  se  demanda  si  dans  la  convalescence  des  maladies 
^rs'.es,  alors  que  les  fonctions  digestives  sont  encore  languissantes,  on  ne  pourrait 
pas  abréger  la  convalescence  par  ce  moyen  ;  si  même  dans  les  cas  où  l'estomac  ne 
pourrait  pas  tolérer  des  aliments,  et  encore  moins  des  toniques,  il  ne  serait  pas 
posâUe  de  soutenir  momentanément  et  de  relever  les  forces  des  malades  à  l'aide 
de  ces  lavements.  L'occasion  s'étant  présentée  de  vérifier  cette  prévision,  Tévéne- 
UKnt  est  venu  numtrer  à  Aran  qu'il  ne  s'était  pas  trompt^.  11  a  eu  recours  depm^ 
aux  lavements  de  vin  dans  la  convalescence  de  toutes  les  maladies  graves,  lorsque 
cette  convalescence  marchait  a\  ec  lenteur,  et  surtout  lorsque  les  fonctions  digestives 
OMberTaient  une  susceptibilité  morbide  qui  mettait  obstacle  à  la  nutrition.  11  y  a 
«I  recours  avec  le  même  succès  dans  des  cas  où  une  diarrhée  persistante  compnn 
Ui^ttait  gravement  la  nutrition  pendant  la  convalescence.  Dans  la  ùè\Te  typhoïde, 
CQ  particulier,  il  a  vu,  à  la  fin  de  la  maladie,  les  lavements  de  rin  continués 
l^ndant  plusieurs  jours  triompher  définitivement  de  la  diarrhée  et  ramener  très- 
npidement  a  une  convalescence  parfaite  des  malades  dont  la  rie  semblait  compro- 
ûe.  )lais  une  des  maladies  dans  lesquelles  Aran  a  dit  avoir  observé  les  effets  les 
phu  inattendus,  c'est  la  phthisie  pulmonaù'e.  En  employant  ces  lavements  chez 
^  phthisiques,  il  avait  seulement  en  vue  de  faire  cesser  la  diarrhée.  11  fut  assez 
^Koreai  pour  obtenir  ce  réf  ultat  ;  mais  en  même  temps  que  la  diarrhée  se  sus- 
pcadât,  3  ranarqua  que  les  malades  éprouvaient  une  amélioration  inespérée  dans 
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leur  état  général.  Malheureusement  leur  action  s'arrête  devant  la  lésion  pulmo- 
naire, et  cette  amélioration  n'est  que  temporaire. 

Les  essais  d*Âran  ne  se  sont  pas  boniés  là.  11  a  employé  les  lavements  vieeux 
chez  les  dyspeptiques,  et  en  particiiUer  dans  la  forme  gastralgique  de  la  dyspepsie 
et  dans  la  gastralgie  accompagnée  de  vomissements. 

Mais  la  maladie  dans  laquelle  les  eflets  des  lavements  de  vin  ont  donné,  au  dire 
d'Aran,  les  résultats  les  plus  surprenants,  est  la  chlorose.  11  a  vu  sous  Tinfluence 
de  cette  médication,  les  forces  reparaître  en  quelques  jours,  tandis  que  l'œdème 
et  la  bouffissure  disparaissaient,  les  palpitations  et  Tessoufllement  ne  se  nA>ntrer 
plus  qu*après  un  exercice  violent,  l'appétit  devenir  meilleur,  les  maux  d'esto- 
mac et  la  sensation  de  défaillance  faire  place  à  un  sentiment  de  force  et  de 
bien-être  ;  puis  la  coloration  devenir  meilleure,  les  bruits  de  souffle  vasculaîre 
cesser  d'être  continus,  et  le  bruit  de  souffle  intermittent  perdre  beaucoup  de  son 
intensité.  Bref,  les  chlorotiques,  dit  Aran,  se  trouvaient  ramenées  aux  conditions 
normales  de  la  santé,  et  sortaient  de  l'hôpital  dans  un  état  au  moins  aussi  bon 
que  si  elles  eussent  été  soumises  à  un  traitement  par  les  ferrugineux. 

En6n  les  lavements  vineux,  d'après  ce  même  observateur,  lui  auraient  rendu 
encore  de  grands  services  dans  divers  autres  états  morbides,  caractérisés  par  la 
faiblesse,  et  en  particulier  dans  les  cachexies  paludéenne,  syphilitique,  cancé- 
reuse, dans  certains  cas  d'anasarque,  en  un  mot  dans  toutes  les  circonstances 
qui  réclament  Tintervenlion  des  stimulants. 

L'utilité  de  cette  médication  a  été  constatée,  depuis  lors,  dans  diverses  condi- 
tions d'asthénie  par  plusieurs  praticiens,  notamment  par  M.  Blaclie,  qui  a  rappelé 
A  la  vie  à  l'aide  de  ce  moyen,  des  enfants  dont  l'état  lui  paraissait  tout  à  fait  déses- 
[>éré;  par  M.  le  docteur  Giraud  (deDraguignau),  qui  les  a  administrés  avec  succès 
chez  un  enfant  de  2  ans  et  demi,  atteint  de  rachitisme  très-prononcé,  avec  engor- 
gement des  tissus  blancs  de  toutes  les  articulations,  et  qui  avait  été  soumis 
jusque-là  sans  avantage  aux  préparations  ferrugineuses  iodurées,  et  aux  toniques 
sous  toutes  les  formes  ;  et  chez  un  enfant  de  6  ans  aifaibli  pur  une  longue  mala- 
die, et  qui  a  vu  revenir  promptement  ses  forces  sous  riniluence  de  ce  trai- 
tement. 

Les  lavements  vineux  ont  encore  rendu  de  très-grands  services  dans  les  cas  de 
syncope  hémorrhagique.  Dans  une  circonstance  de  ce  genre  où  la  transfusion 
semblait  devoir  être  Tunique  ressource,  l'ancien  rédacteur  en  chef  du  £u//e(tit 
général  de  tliérapeutique,  le  docteur  Debout,  à  l'exemple  du  docteur  Williams, 
a  été  assez  heureux  pour  sauver  une  femme  presque  expirante,  par  le  concours  de 
l'application  du  marteau  de  Mayor  et  des  lavements  de  vin.  Cette  pratique  a  été 
heureusement  imitée,  depuis,  par  M.  le  docteur  Charrier  dans  un  cas  analogue, 
avec  cette  seule  différence  qu'il  a  associé  l'opium  au  vin  dans  le  lavement. 

Aran,  qui  a  étudié  avec  beaucoup  de  soin  cette  médication,  décrit  ainsi  les  phé- 
nomènes qu'il  a  observés. 

Les  lavements  de  vin  déterminent,  dans  les  première  jours  de  leur  emploi, 
lorsque  la  personne  qui  y  est  soumise  n'y  est  pas  encore  habituée,  des  phéno- 
mènes particuhcrs,  qui  varient  suivant  la  dose  de  vin  qui  a  été  injectée  et  suivant 
la  susceptibilité  individuelle.  Ces  phénomènes  sont  ceux  de  l'ivresse,  mais  d'une 
ivresse  dont  les  suites  sont  bien  différentes  de  celles  produites  par  l'ingestion  des 
alcooUques  dans  l'estomac.  Huit  ou  dix  minutes  après  le  lavement,  lourdeur  de 
tète,  besoin  de  dormir,  face  animée,  yeux  brillants,  pupilles  dilatées,  peau  moite, 
accélération  des  battements  artériels,  et  quchpiefois  un  peu  d'excitation  ou  même 
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ée  déKre  ^;  mais  ces  derniers  phénomènes  ne  se  montrent  que  cliez  les  malades 
fà  sont  restés  debout  et  qui  ont  continué  à  causer.  Les  malades  qui  se  couchent 
apès  llaieclioo  s'endorment  en  général  profondement  et  se  réveillent  le  lende- 
■■■  matin  iras  et  dispos,  sans  aucune  trace  d'ivresse  et  sans  aucun  trouble  des 
Inctioiis  digestives. 

Ce  qui  a  firai^  particulièrement  l'attention  d'Aran,  dans  les  eifets  des  lavements 
de  lin,  c'est  l'impression  plus  grande  produite  sur  le  système  nerveux  par  une 
éÊt  de  vin  qoi  resterait  presque  sans  effet  général  si  elle  était  ingéi^  dans 


lebCireoient  aux  quantités  de  vin  à  injecter  dans  le  rectum,  voici  quelques-uns 
èsfréeeplesqu'O  a  formulés.  Cette  quantité  varie  naturellement  suivant  la  somme 
fcSels  que  Ion  veut  obtenir.  Un  quart  de  lavement  de  vin,  soit  150  grammes, 
sofil  souvent  pour  amener  une  stimulation  convenable  dans  les  cas  légers  et 
les  personnes  impressionnables.  11  faut  aller  jusqu'à  250  et  S50  grammes 
seuk  fois  dans  les  cas  graves  et  rebelles.  La  dose  peut  être  moindre  si,  au 
Eetd'un  seul  lavement,  ou  en  fait  prendre  deux.  Cette  stimulation,  répétée  deux 
fcii  dans  les  vingtrquatre  heures,  a  paru  avoir  uue  influence  très-heureuse,  sur- 
toiA  chez  les  cfakwotiques,  et  accélérer  beaucoup  la  guérison.  En  général,  cepen- 
èyil,  un  lavement  dont  la  dose  varie  de  i  50  à  250  grammes  de  vin  rouge  de 
home  qualité  parait  suffire.  0  est  nécessaire,  chez  les  persoimes  susceptibles  et 
pm  habituées  à  la  stimulation  alcoolique,  d'accoutumer  peu  à  peu  l'économie  à  en 
uàêta  Faction,  en  leur  administrant  pendant  quelques  jours  des  quarts  ou  des 
èmi-hvements  d'eau  vineuse.  11  va  de  soi  que  les  effi;ts  des  lavements  vineux 
ivient  beaucoup  suivant  les  conditions  de  sexe,  d'âge,  de  constitution  et  d'habi- 
tude, et  qu'on  en  devra  régler  les  doses  d'après  ces  diverses  convenances.  Debout, 
qoî  a  expérimenté  ces  lavements  dans  une  contrée  de  la  Picardie,  où  l'usage  du 
fin  est  tout  à  £ut  inconnu,  a  remarqué  que  les  eiîeis  de  ce  traitement  se  mon- 
traient bien  autrement  (  uissants  chez  ces  campagnards  que  parmi  les  malades  de 
Firiï  auxquels  il  a\ait  eu  occasion  de  le  prescrire.  C'est  là  une  condition  dont  il  y 
aê'iJenuiient  lieu  de  tenir  comple  dans  la  pratique. 

Les  lavements  vineux  ont  en  outre,  à  cote  de  leurs  avantages,  leurs  inconvt- 
mois.  Borellus  rapporte  qu'une  femme  fut  enivrée  par  un  lavement  de  vin.  On 
tnjQTe  dans  les  Transactions  philosophiques  divers  faits  analogues  dlionnnes 
plùDgé»  momentanément  dans  un  état  de  délire  ébrieux  à  la  suite  de  lavements 
alcooliques.  C'est  au  médecin  de  régler  l'emploi  de  ce  moyen  suivant  les  condi- 
t>>Q5  or;^aniques  et  les  habitudes  hygiéniques  des  malades  et  d'en  suntiller  les 
rfCets.  Os  inconvénients,  qui  peuvent  d'ailleurs  être  é\ité5,  ne  sau^aient  en  neu- 
tnliser  les  efTels  véritablement  avantageux. 

Les  substances  balsamiques,  telles  que  le  cubèbe,  le  copahu,  la  U'rébenUnne, 
l'^  baumes  de  Tolu,  du  Pérou,  de  la  Mecque^  le  benjoin,  le  styrax  peuvent  être 
Ucilement  administrées  ydi  la  méthode  intestinale  ou  par  la  voie  gastrique,  à  peu 
prè?  indifTéremment  dans  toutes  les  circonstances  où  elles  sont  indi(|uées,  mais 
afec  plus  d'avantage  par  l'intestin,  pour  quelques-unes  d'entre  elles  que  le  dégoût 
qa'elkâ  inspirent  ou  la  répugnance  de  l'estomac  lui-même  ne  permettent  que 
diifidlement  d'introduire  par  la  bouche.  Le  ciibèbc  a  été  expérimenté  sous  cette 
ferme  dans  la  blennorrhagie  par  le  professeur  Velpeau,  qui  le  prescrivait  de 
ffélérence  au  copahu.  Le  lavement  de  cuLèbe  se  coni{ose  de  8  grammes  de  cette 
substance  en  poudre  dans  160  à  192  grammes  d'un  hquide  oléagineux.  Ce  mode 
d'administration  a  réussi  entre  les  mains  d'autres  médecins. 
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Le  copalia  a  été  administré  par  Velpeau  de  la  même  manière.  Dans  un  mé- 
moire publié  en  i  827  dans  les  Archives  générales  de  médecine^  et  dans  lequel 
il  a  réuni  ses  expériences  sur  ces  deux  agents  du  traitement  de  la  blennoorhagie, 
le  cubèbe  et  le  copahu  donnés  en  lavements,  il  est  question  de  30  cas  relatifs  à 
cette  dernière  substance.  Voici  ce  qu'on  peut  en  conclure  : 

Le  baume  de  copahu  donné  par  Tanus  diminue  à  peu  près  constamment  les 
écoulements  blennorrhagiques,  soit  chez  Thomme,  soit  chez  la  femme.  Dans 
beaucoup  de  cas,  il  les  supprime  complètement  au  bout  de  quatre,  cinq,  six,  sept 
ou  huit  jours  ;  plus  souvent  illes  réduit  au  tiers  ou  à  la  moitié  de  leur  abondance, 
et,  règle  générale,  après  le  huitième  ou  dixième  lavement,  son  action  devient  nulle 
s'il  n  a  pas  complètement  réussi.  11  faut  en  augmenter  graduellement  la  dose,  en 
commençant  pai*  8  grammes  et  l'élevant  progressivement  jusqu'à  32  grammes.  On 
le  suspend  dans  le  jaune  d'œuf  ou  dans  un  mucilage  quelconque,  la  gomme,  la 
guimauve,  le  lin.  Si  le  rectum  est  très-irritable,  on  ajoute  5  centigrammes  d'ex- 
trait aqueux  d'opium,  et  dans  le  cas  de  douleurs  excessives  de  l'urèthre,  d'érec- 
tions pénibles,  etc.,  on  y  mêle  quelques  centigrammes  de  camphre.  L'état  le  plus 
aigu  de  la  chaude-pisse  ne  contre-indique  pas  le  copahu,  Velpeau  affirmant  ne 
l'avoir  jamais  vu  produire  d'accidents.  Le  lavement  doit  être  pris  sous  le  plus  petit 
volume  possible  et  gardé  longtemps.  On  aura  soin,  en  pratiquant  l'injection,  de 
ne  pas  humecter  les  sphincters  avec  le  contenu  de  la  seringue,  le  contact  de  ce 
liquide  sur  l'extrémité  du  rectum  pouvant  causer  des  épreintes  cuisantes  suscep- 
tibles de  provoquer  l'expulsion  du  remède. 

Le  copahu  en  lavement  a  guéri  entre  les  mains  de  Velpeau  plusieurs  blennor- 
rhagies  chez  des  femmes,  chez  qui  elles  sont  ordinairement  si  rebelles. 

Bretonneau  a  employé  avec  succès  les  lavements  de  copahu  dans  le  traitement 
du  catarrhe  chronique  de  la  vessie,  ainsi  que  dans  le  catarrhe  pulmonaire  chro- 
nique. Il  a  dû  à  cette  médication  la  guérison  d'un  catarrhe  pulmonaire  chronique 
qui  avait  longtemps  passé  pour  une  véritable  phthisie  avec  fonte  tuberculeuse. 

La  térébenthine  a  été  administrée  en  lavement  par  Van  Swieten  dans  les  dévme- 
ments  colliquatit's  dus  à  la  résorption  du  pus  chez  les  phthisiques  arrivés  au  der^ 
nier  degré  de  la  fonte  tuberculeuse  des  poumons.  Rien,  dit-il,  ne  lui  paraît  plus 
propre  à  calmer  cette  diarrhée  et  à  prolonger  les  jours  du  malade,  abrégés  si  sou- 
vent par  cet  accident,  que  les  lavements  préparés  avec  1  gros  (4  grammes)  de  téré- 
benthine bien  purifiée,  triturée  avec  un  jaune  d'œuf,  en  y  ajoutant  une  demi-onœ 
(15  grammes)  de  thériaque  et  4  onces  (120  grammes)  de  lait.  Ce  lavement  doit 
être  gardé  le  plus  longtemps  possible.  (Voy.  Phthisie.) 

Le  lavement  de  térébenthine  trouve  aussi  son  emploi  dans  les  diverses  cîroon- 
stances  où  ce  médicament  est  indiqué,  savoir  :  dans  les  catarrhes  chroniques  de 
la  vessie,  dans  les  névralgies,  et  principalement  les  sciatiques,  dans  les  coliques 
hépatiques. 

Le  docteur  Elliotson  (de  Londres)  a  employé  avec  succès  le  lavement  térében- 
thine contre  l'aménorrhée  rebelle,  chez  des  jeunes  filles  de  16  à  18  ans. 

Les  lavements  de  térébenthine  font  partie  du  système  de  traitement  institué 
pour  la  fièvre  typhoïde  par  M.  le  docteur  Worms.  Nous  nous  en  sommes  servi 
plusieurs  fois  avec  avantage. 

L' s  lavements  de  borate  de  soude  ont  été  préconisés  par  M.  Bouchut  dans  les 
diarrhées  idiopathiques,  nerveuses  ou  cataiThales  des  enfants,  capables  d'entraîner 
la  mort  et  qui  ne  laissent  après  elles  aucune  trace  matérielle  appréciable.  Ce  mé- 
decin a  été  guidé  dans  le  choix  de  cet  agent  et  dans  son  administration  sous  cette 
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fcme  par  les  soceès  que  donne  le  borate  de  soude  dans  les  maladies  de  la  mu- 
^■eii»  buccale.  D'après  l'expérience  répétée  qu'A  en  a  Oaute  à  rhôpital  Sainte- 
Ei^éoie,  sur  des  enfiints  atteints  de  diarrhée,  l'action  topique  du  borate  de  soude 
sur  b  membrane  muqueuse  du  gros  intestin  serait  très-efficace  dans  cette  drcon- 
^  D  pense  que  ce  sel  agit  à  la  fois  conmie  astringent  faible  et  comme  sub- 
î  dcaline  destinée  à  neutraliser  l'acescence  des  liquides  du  gros  intestin. 
Omî  qnli  en  soit  de  ce  mode  d'action,  le  borate  de  soude  aurait  sur  quelques-uns 
è»  autres  lacements  usités  en  pareil  cas,  tels  que  le  laTcment  au  nitrate  d'argent, 
pr  exemple,  l'aTantage  de  n'être  point  trop  irritant  et  de  ne  point  altérer  le  métai 
4s  iDstmiDents  destinés  ï  leur  administration^ 
La  formule  de  ce  lavement  est  la  suivante  : 


t«5 

•ome  de  soode 10  i  15  et  10       — 

S  l'on  augmentait  la  quantité  de  borate  de  soude,  il  faudrait  également  ang- 
b  quantité  d'eau,  le  borax  n'étant  pas  très-soluble.  {Voy.  Diabbhéb.) 

compo9é$.  Nous  venons  d'indiquer  les  principaux  bvements  mé- 
écamcnleux,  ceux  en  particulier  qui  doivent  leur  action  à  la  présence  d'un  médi- 
OBMut  spécial,  plus  ou  moins  actif.  Il  nous  resterait  à  dter  quelques  exemples 
de  bvements  composés,  c'est-à-dire  contenant  une  réunion  de  substances  destinées 
à  ooooourir  à  une  action  commune.  Tels  sont,  entre  autres,  le  lavement  dit  ano- 
Ad  des  peintres,  composé  d'huile  de  noix,  200  gnunmes,  et  de  vin  ronge,  400 
granmes;  le  bvement  purgatif  des  peintres  :  séné  8  grammes,  eau  bouillante 
M  grumnes,  jalap  en  poudre  4  grammes,  diaphonix  50  grammes,  sirop  de  ner- 
pnm  50  grammes;  le  lavement  anthelminthique  :  mousse  de  Corse  12  grammes, 
eau  575  grammes,  huile  de  ricin  50  grammes  ;  le  lavement  antiseptique  :  cam- 
phre 5  grammes,  quinquina  jaune  et  serpentaire  de  Virginie,  de  chacun  15  gram- 
VM&  pour  500  grammes  d*eau  ;  le  lavement  d'Hofljnann  contre  Teutérite  et  la 
dysenterie  dironiques,  avec  le  baume  de  Locatelli,  composé  d'huile  de  fleurs 
llijpericum,  de  vin  d'Elspagne,  de  santal  rouge,  de  térébenthine  de  Venise  et  de 
borne  du  Pérou,  etc. 

.Xous  citerons  encore,  entre  autres  formules  particuUères,  celle  de  SI.  Richart 
contre  l'invagination  et  Tétranglement  intestinal  :  décoction  de  fleurs  de  mauve, 
et  mélilot  et  de  camomille  ;  faites  infuser  rue  récente  et  pilée,  ajoutez  5  grammes 
de  sd  ammoniaCf  60  grammes  d*huile  de  noix  et  60  grammes  de  miel  de  mercu- 
râle,  pour  deux  lavements  à  prendre  à  deux  heures  de  distance  ;  —  la  formule  de 
:  sous-acétate  de  plomb  40  centigrammes,  eau  distillée  tiède  500  gram- 
acétique  étendu  de  4/5  d'eau,  8  grammes;  —  et  le  lavement  de  Valérius 
ë'Arton  contre  la  dysenterie  :  alun  cm  8  à  12  granmies,  extrait  de  valériane 
4  erammes,  budanum  1  gramme,  amidon  50  grammes,  décoction  de  guimauve 
500  grammes,  pour  deux  lavements  à  prendre  en  ^ingt-quatre  lieures. 

Lavements  nutritif $.    L'application  des  lavements  à  l'alimentation  est  presque 
anssi  ancienne  que  l'usage  du  la>ement  lui-même. 

Les  bvements  alimentaires  ont  été  prescrits  par  Hip|)ocrate,  parCelse,  Oribase, 
Avênioar.  Hais  c'est  surtout  à  dater  de  la  fin  du  seizième  siècle  que  les  médecins 
retirent  cette  utile  pratique  de  Toubli  où  elle  paraissait  tombée.  Parmi  ses  plus 
«AniU  défenseurs  on  cite  Bartholin,  Mercuriali,  Tulpius,  Peyer.  M.  Colsou  (thèse) 
cite,  d'après  Hildanus,  l'exemple  d'une  femme  grosse  qui  avait  un  dégoât  invin- 
ôUe  pour  toutes  sortes  d'aliments,  et  qui  se  tira  d'affaire  avec  son  enfant  par  le 
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moyen  des  clystères  nourrissants  ;  et,  d/après  Tiengius,  celui  d'une  femme  qui 
fut  nourrie  avec  des  lavements  de  lait  et  de  jaunes  d*œuf.  Les  médecins  espagnols 
et  italiens  donnaient  ces  sortes  de  lavements  non-seulement  aux  malades  qu*oa 
ne  pouvait  nourrir  autrement,  mais  encore  aux  femmes  hystériques. 

Généralement  on  prescrit  les  lavements  alimentaires  dans  toutes  les  circon- 
stances oîi  les  aliments  ne  peuvent  être  introduits  dans  Testomac,  conune  dans 
les  maladies  organiques  du  ]ihar)iix  et  deVœsophage,  dans  le  cancer  de  Testomac, 
dans  les  cas  de  vomissements  incoercibles,  quelle  qu'en  soit  la  cause,  et  dans  tous 
les  cas  oîi  le  malade  tombe  dans  un  état  de  défaillance  par  défaut  et  impossibilité 
(ralimentation  par  les  voies  naturelles.  Ces  lavements  nutritifs  sont  ordinaire- 
ment composés  de  bouillon  de  viande  mélangé  ou  non  avec  du  vin;  de  solutions 
gélatineuses,  de  décoctions  de  pain,  de  lait,  etc. 

Quand  ou  administre  des  lavements  nutritifs,  il  ne  faut  point  perdre  de  vue 
que  le  gros  intestin  n'est  point  un  organe  de  digestion,  et  que  les  liquides,  pour 
être  convertis  en  sang,  ont,  de  même  que  les  aliments  solides,  besoin  d'être  sou- 
mis au  travail  de  la  chylification.  Il  se  trouve  bien  de  la  bile  dans  le  gros  intestin, 
mais  il  n'y  existe  aucun  des  fluides  salins  qui  servent  à  la  digestion.  Pour  y  sup- 
pléer, le  docteur  Nasse  fait  ajouter  aux  ][>ouillons  une  quantité  suffisante  d'acide 
hydrocblorique  pour  leur  donner  une  saveur  aigre;  déplus,  il  laisse  macérer  préa- 
lablemant  dans  l'estomac  d'un  bœuf  encore  frais  les  substances  végétales  qui 
doivent  entrer  dans  la  composition  de  ces  sortes  de  lavements.  (Korns^  N(U8e*$ 
und  Wagtiers  i4rc/iti;.,1834.)  Les  lavements  nutritifs  ou  alimentaires  doivent, 
en6n,  être  donnés  au  degré  ordinaire  de  la  température  du  corps,  afin  d'être  plus 
sûrement  conservos  et  absorbés. 

Instrumentation.  L'instrument  dont  se  servaient  les  anciens  pour  administrer 
les  clystères  consistait  en  une  vessie  préparée  et  dont  l'ouverture  était  fortement 
fixée  par  un  lien  à  un  roseau,  une  branche  de  sureau  ou  toute  autre  tige  creuse, 
Larvessie  remplie  de  li(|uide,  il  suffisait  de  presser  dessus  des  deux  mains  pour 
faire  sortir  le  ]i({uide  par  l'orifice  de  la  tige.  On  trouve  dans  Hippocrate  (Traité 
des  maladies  des  femmes)  la  description  d'un  appareil  un  peu  plus  compliqué, 
destiné  aux  injections  vaginales.  La  tige  conductrice,  fixée  à  la  vessie  formant 
réservoir,  était  mince  et  Hsse  du  bout  et  pera»e  de  plusieurs  petits  trous  sur  ses 
pnruis,  indt'pendannnent  de  son  ouverture  terminale.  «  Clysteris  quidem  summa 
pars  laîvis  csto,  velut  specilli  argentca,  supra  (|uam  interjecto  parvo  spatio  fora- 
men  perforotur.  Siut  autem  et  alia  foramina  hinc  et  inde  singula  xqualiter  inter 
se  distantia,  ex  ohlicpia  clysteris  parte  a'qualia  singula,  non  magna  sed  angusta, 
etc.  »  Cet  appareil  à  injection  n'était  évidomment  qu'une  modification  de  l'appa- 
reil destiné  aux  clvstères. 

Un  instrument  analogue  est  décrit  dans  Avicenne,  (|ui  lui  a  déjà  fait  subir  quel- 
ques modifications  im|iortantcs,  au  point  d'en  faire  même  un  instrument  nouveau. 

La  description  en  est  assez  obscure  et  trcs-compli(juée.  Ce  qui  en  ressort  de 
plus  clair,  c'est  que  c'est  un  apjjaieil  à  double  courant,  pounu  de  deux  canules, 
Tune  servant  à  diriger  l'eau  du  réservoir  dans  le  rectum,  l'autre  destinée  à  livrer 
passage  aux  gaz  contenus  dans  l'intestin. 

Aujourd'hui,  encore,  dans  nos  campagnes  et  dans  (juclques  contrées  européennes 
notamment  en  Hollande,  on  se  sert  de  l'appareil  primitif  des  anciens,  d'une  vessie 
de  porc  emmanchée  d'une  tige  creuse  de  sureau  ou  de  roseau.  D'après  Malgaigne, 
les  paysans  de  la  Lorraine  se  servent  journellement  d'une  vessie  ou  d'une  outre 
lixée  à  un?  canule  pour  administrer  les  clystères  aux  bestiaux.  Les  Arabes  et  les 
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pTSJOs de  qoelquesHines  de  nos  contrées  se  senent  d*an  instrument  beaucoup 
pA»  ample  encore  et  plus  primitif,  et  qui  a  dû  être  intenté  par  les  premiers 
e*cst  une  corne  de  bœuf  dont  la  pointe  a  été  perforée.  Cette  pointe  forme 
canole  natnreUe  et  la  pression  seule  de  Teau  contenue  dans  la  cavité  de  la 
safiil  pour  b  (aire  pénétrer  dans  le  rectum. 

Laseriague,  de  rjor^^  stpinx^  fistule,  flûte,  composée  de  trois  parties  distinctes, 
f  OB  RscTfoir  on  récipient  en  forme  de  cylindre  creux  en  métal,  le  plus  habituel- 
loKflit  en  éCain,  d'une  canule  ou  sipbon  adaptée  à  Textrémité  antérieure  du  cy- 
Elire  et  d*on  piston  muni  d'une  tige  et  glissant  à  frottement  dans  ce  cylindre, 
pir  dnsser  drant  lui  le  liquide  qui  y  est  contenu,  la  seringue  classique,  en  un 
■04.  <st  dlnTention  relativement  moderne  ;  elle  ne  ]>arait  pas  remonter  au  detii  du 
siède;  on  Tattribue  généralement  à  Marcus  Gatinaria  ou  Gatenaria,  qui 
1  1496.  c  Ce  qui  doit  assurer  à  Gatenaria,  dit  Malgaigne  (Introduction 
«bCfttncr^ied'A.  Faré),  une  juste  et  inépuisable  reconnaissance,  c'est  qu'il 
etlanoiCear  de  œt  instrument  si  simple  à  la  fois  et  si  ingénieux,  si  bien  apprt- 
tt,  qaH  est  de%enu  chez  toutes  les  nations,  d'un  usage  vulgaire,  et  que  par  là 
les  mUfrinn  ont  cm  de  leur  dignité  de  ne  plus  en  souiller  leurs  mains  :  la 
^,  en  mi  mot,  qui,  modifiée  sous  toutes  les  formes,  a].propnée  à  une  fouk 
f opérations,  est  encore  de  nos  jours  un  des  instruments  auxquels  le  chirurgien  a 
)tjkas  souvent  recours.  Gatenaria  dt^rit  la  seringue  sous  le  nom  d'instrument  à 
<hit<re,  et  il  juge  même  nécessaire  d'en  donner  la  figure  ;  mais,  comme  la  plupart 
4tt  ioTentears  de  cette  époque,  il  n'o^  pas  de  sa  propre  autorité  introduire  une 
flBnnde  inDO%ation  dans  la  pratique;  il  se  réfugie  derrière  Avicenne,  qui  en  a 
iané  h  description,  dit-il,  mais  qui  a  été  mal  comprise  par  plusieurs.  Cette 
fcfantinn  du  modeste  auteur,  ajoute  Malgaigne,  nous  oblige  cependant  de  décla- 
nrqo'O  n'y  a  absolument  rien  de  semblable  dans  Avicenne.  «  M.  Culson,  dans  la 
^^èst  dtée,  (ait  une  querelle  au  savant  commentateur  dWmb.  Paré,  qui  se  serait 
trrjiDpé,  dit-il,  sur  la  date  et  sur  Tautt-ur  de  l'invention  de  ^în^trunlent  en  que>- 
itti;  fl  lui  reproche  surtout  la  d^'-cision  tranchante  qui  termine  le  (>assage  que 
B0V  Tenons  de  rapporter.  Sans  doute,  Malgaignt*  est  dans  l'en-eur  quant  il  dit 
«aH  d'v  a  absolument  rien  de  semblable  dans  Avicenne.  Mai>  il  suiïit  de  mettre 
*!  Ksud  la  description  de  riiistniment  d'Avicenne  et  celle  de  la  seringue  uio- 
Atk.  pour  >e  con\aincre  qu'il  n'y  a  entre  ces  deux  instruments  qu'une  analogie 
'•fifr-éloîfniée,  et  que  si  Gatenaria,  qui  a  eu  d'ailleurs  Texln-me  bonne  foi  d'en 
^'tnir,  s'est  inspiré  de  rette  description  d'Avicenne,  pour  iiiia<iin*.'r  sa  seringue, 
J  a  évidemment  poussé  trop  loin  la  modestie  en  re|K>rtaul  sur  l'auteur  arabe  tout 
^  oiérite  de  sa  propre  invention.  C'est  donc  avec  raisoii  ijne  MaL^aigne  attn- 
^  à  Gatenaria  llionneur  d'avoir  inveiiti*  la  seringue  en  ll^a;•e  d .'  nos  temps, 
^tngeot,  qui  la  décrit  dans  son  Ilîjsioire  des  insirumenU  de  chirurgie,  indique 
t^éiques-uneï  d-.s  modifications  qu'on  peut  faire  ^uLir  aux  caniilij>  selon  diverses 
^jfttlances.  il  décrit  en  particulier  une  canule  à  eitréniité  niou>se,  en  olive, 
^'ir  les  personnes  affectées  d'li'*morrholdes. 

La  seringue  classique,  qui  compte  à  son  avoir  de  si  nonibn-ux  services,  avait  un 
>'-iO»vénient.  Elle  réclamait  l'intervention  d'un  a^ent  oHkii'ux.  C'était  une  sujé- 
î^iO  qoel4|uefoi5  nécessaire,  il  est  vrai,  mais  à  laquelle  n'eût  p.is  été  fâché  de  se 
^>istraire  tout  individu  libre  de  ses  mouvements  et  avant  l'usa' 'e  de  ses  deux 
^^iûk».  n  ùJLit  trouver  un  moyen  de  supprimer  cet  agent.  L'invention  de  la 
^*aW  recourbée  ou  coudée  a  réalis'-  o*  progrès.  Ce  fut  d'abord  une  simple  canule 
v<Qrke  substituée  à  la  canule  droite  que  Ton  adapta  a  la  seringue  oïdinaire.  Kii 
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apj)liquant  le  pommeau  du  piston  contre  le  mur  ou  un  meuble,  on  s'administrait 
ainsi  assez  aisément  un  lavement  soi-même.  Plus  tard  on  perfectionna  cette  mo- 
dification en  imaginant  la  canule  coudée  à  angle  droit  reposant  sur  une  lame  mé- 
tallique plane  ;  c*est  la  seringue  dite  à  bidet,  qui  était  généralement  en  usage 
durant  les  \ingt  ou  vingt-cinq  premières  années  de  ce  siècle.  Nous  ne  savons  au 
juste  à  quelle  éjxique  il  faut  en  faire  remonter  Tinvention.  Nous  en  avons  trouvé 
le  premier  dessin  très-complet  et  très-bien  fait  dans  un  atlas  chirurgical  de 
BrambiiJa  publié  en  1780. 

Des  modifications  diverses,  mais  dont  il  serait  trop  long  d'indiquer  ici  les  dé- 
tails, ont  été  introduites  soit  dans  la  forme  et  dans  le  mo  a  de  propulsion  du 
piston,  soit  dans  Tagencement  et  la  disposition  des  canules. 

Nous  rappcleroiis,  en  particulier,  le  piston  dit  à  double  parachute  y  imaginé 
par  M.  Qiarrière  pour  donner  la  plus  grande  précision  possible  au  jeu  de  Tinstru- 
ment  et  prévenir  soit  Tintroduction  des  bulles  dVir  (]ue  laissaient  passer  les  pis- 
tons ordinaires,  soit  le  retour  rétrograde  du  liquide,  ainsi  que  la  graduation 
régulière  des  différents  calibres  des  corps  de  seringue,  correspondant  à  des  me- 
sures exactes  de  capacité  et  celle  des  canules.  (Tliillage,  Rapp,  à  VAcad,  de  méd.^ 
28  sept.  1841).  Il  nous  faut  citer,  en  outre,  ici,  la  seringue  à  double  canule  et  à 
deux  soupapes  de  Read,  reproduite  avec  quelques  variantes  en  France,  la  seringue 
à  double  effet  de  Robert  et  Mathieu. 

En  1852,  un  pharmacien  de  Paris,  M.  Petit  importait  en  France,  en  la  perfec- 
tionnant, la  seringue  à  pompe  employée  en  Angleterre.  Cette  seringue  de  six 
pouces  et  demi  de  longueur,  sur  huit  lignes  de  diamètre,  était  en  tout  semblable, 
pour  le  mécanisme,  aux  pompes  foulantes  et  aspirantes  ordhiaires,  et  particuliè- 
rement aux  pompes  portatives  dont  on  se  sert,  en  été,  pour  arroser  le  devant  des 
maisons  ;  elle  en  diiïérait  seulement  en  ce  qu'au  lieu  de  clapet  elle  renfermait 
un  système  de  soupapes  beaucoup  plus  simple  et  moins  sujet  ik  dérangement.  Ce 
sont  deux  petites  boules  métalliciues  destinées.  Tune  (inférieure)  à  s'opposer  au 
refoulement  du  liquide  dans  le  vase,  par  ronlicc  (|ui  lui  a  donné  entrée,  l'autre 
(latérale)  î\  enipécber  la  rentrée  du  liquide  dans  le  corps  de  pompe,  une  fois  que 
le  piston,  en  s'abaissant,  Taura  poussé  dans  le  cylindre  latéral  qui  doit  le  trans- 
inetti'e  au  dehoi's.  L'extrémité  de  ce  cylindre  est  destinée  à  recevoir  le  petit  bout 
d*uii  tuyau  flexible,  dont  l'antre  extrémité  reçoit  à  son  tour  la  canule. 

CiCs  dilférentes  pièces  étant  adaptées,  voici  comment  on  devait  faire  usage  de 
rinstniment  :  on  plaçait  devant  soi,  sur  une  table  ou  sur  une  chaise,  selon  qu'on 
voulait  prendre  le  lavement  debout  ou  assis,  le  vase  contenant  le  liquide  qu'on 
se  [»ro])Osait  d'injecter  ;  on  y  plongeait  l'extrémité  inférieure  de  la  seringue  ;  d'une 
main  on  la  foirait  et  de  l'autre  on  donnait  un  coup  de  piston  pour  chasser  l'air 
contenu  dans  l'appareil  et  le  remplacer  par  le  liquide  ;  puis  on  introduisait  la 
canule,  que  la  contraction  du  sphincter  maintenait  en  place.  Cela  fait  on  procédait 
à  l'injection,  en  ('levant  et  en  abaissant  alternaliveinent  le  [ûston.  Avec  cet  instru- 
ment l'injection  se  faisait  à  la  vérité  phis  lentement  et  par  saccades,  mais  il  per- 
mettait d'augmenter  ou  de  diminuer  à  volonté  la  force  de  projection  et  de  ne 
faire  pénétrer  à  la  fois,  si  on  le  désirait,  qu'une  petite  quantité  de  liquide.  On 
pouvait  également,  à  volonté  et  sans  cpi'on  fut  obligé  de  se  déranger,  injecter  une 
masse  considérable  de  liquide.  C'était  là,  avec  les  petites  dimensions  de  Tinstni- 
ment  qui  permettaient  de  le  renfenner  dans  une  petite  boite  facilement  portative, 
un  des  avantages  principaux  de  cet  appareil. 

Depuis  lors,  le  génie  inventif  de  nos  fabricants  d'appareils  et  d'instruments  do 
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■rknnie  s'est  esené  à  qui  mieux  mieux  à  perfectioniier  ces  utiles  ustensiles. 
Ls  Htaleuus  et  les  chirurgiens  eux-mêmes  n*ont  pas  dédaigné  d>  concourir. 
Ceft  à  pea  près  vers  œtte  même  époque,  en  eflcty  que  Leroy  d'Étiolles  imagina 
it  mpbeer  ks  anciennes  seringues  par  le  clysoir,  espèce  de  tube  ou  de  tuyau, 
f  emiroo  on  mètre  de  long,  fait  aTCc  un  tissu  imperméable,  terminé  d'un  bout 
fr  une  canole  et  évasé  à  Tautre  extrémité  en  entonnoir.  L*eau  vei-sOe  par  la 
fÊÊÛt  évaiée  s'écoule  par  la  canule  par  son  propre  poids,  et  en  comprimant  peu 
t  peu  la  partie  sopéneure  du  conduit.  Plus  tard,  en  annexant  ce  clysoir  â  une 
ptile  pompe  agissant  à  jet  continu,  on  a  fait  le  clyso-pompe,  diversement  modifié 
î  MB  tonr,  ids  lliydio-clyso  sans  piston,  de  Xaudinat,  dans  lequel  c'est  le  liquide 
bhflDême  qoi  joue  le  r5le  de  piston.  —  Puis  est  venu  l'invention  vraiment  origi- 
nlc  du  docteur  Eguisier,  l'irrigateur  à  ressort  fonctionnant  seul  et  se  niont^mt 
une  pendule;  et,  enfin,  plus  récemment  les  irrigateurs  à  poires  de  caou- 
aspirantes,  à  jet  continu  et  indéfini,  plus  particulièrement  appropriés  par 
Ibv  petit  Tohune  à  l'usage  des  voyageurs.  Il  est  bien  entendu  que  nous  ne  parions 
idqne  des  appareîk  exclusivement  à  destination  de  lavements.  11  sera  question 
dnin,  et  à  leur  place,  des  diverses  seringues  à  usage  chirurgical  et  anato- 
Âpies  ainsi  qoe  des  appareils  à  douches  et  à  injections  vaginales  ou  à  autres 
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Éphiméridet  de*  Curieux  de  la  nature  {mUcellanea  curioga  twe  Epkemeridum 
physicarum  germanicarum  academiœ,  etc.),  de  1670  à  1722.  On  y  trouve  Tindicationdes  mé- 
moires suivants  :  ClyUer  ridiculus^  sed  non  omnino  irridendus  ad  alvum  referendam  per 
injeciionem  ex  gyringa  liquoru  qui  constatai  ex  solutione  globulorum  most^ateHnomm  in 
aqua  calida.  —  Acris  in  doloribus  ventris  scorbuticis  convuUionum  violentarwn  causa.  — 
Frigidus  mortem  inferens.  —  Iliacum  exiinguens.  —  In  dysenleria  prastans.  —  Ex  succo 
cancrorum  fluviatilium. —  Ex  succo  hyosciami  et  opii  dysentericis  noxius.  —  Naiuralis  non 
est  Mis.  —  Ex  sapa  nigra  confectus  nigroris  urinœ  causa.  —  Calculum  comminuens  m 
vesicam  urinariam  vnjicumdus.  —  Per  errorem  haustus  in  obstructione  alvi  fdicem  exfe- 
rens  effectum .  —  Clysteris  ad  simplicis  usum  notabiliis  alvi  ev€tcuatio  consecuta.  —  In 
obstructione  urina  prœstantis  descriptio. —  Clysteri  falso  mors  intputata. —  Clysterem  sibi 
ipsi  ajïplicandi  modus  facilis.  —  Per  fortenx  empyema  ex  pleuritide  neglecia  cttrattan, 
Clysteris  frigidi  an  viiius  sint  usus.  —  In  morbis  ckronicis  non  sunt  admodum  utiles.  — 
Oreet  vomitu  innaxie  rejecti.  —  Antipyrelici,  seu  febrifugi,  insignis  sunt  usus.  —  FdtriF- 
fugi  ex  cor  lice  Peruviano  proprie  non  dantur. 

Clysterum  invenlor  num  sit  avis  jEgyptiaca,  ibis  dicta .  —  UtilHas  in  febre  quarlana.  — 
Usus  singularis  in  dentium  dolore  et  obstructione  lochioruni.  —  In  morbis  infanium  usuê 
prœstantissintus.  —  Usus  in  pathematibus  hypociwndriacis.  —  Clysterum  in  affeUibus 
gravidarum  spasmodicis  usus  innoxius.  —  Ustis  in  hydrope  egregius.  —  In  mola  effectué 
salutaris.  —  Usus  securusin  ahis  obstructione. —  Mitiorum  in  excretionibus  cutaneis  variiê 
cum  febre  acuta  et  motibus  convulsivis ,  alvique  obstructione  junctis^  m  maiolis  aliiêque 
exanthematicis  febribus,  promus  innocuus. 

CoLsoR  (Edouard).  De  la  méthode  intestinale.  In-4<>,  1867.  Bbsi. 

LATEB^BREAD.     Pain  fabriqué  avec  des  algues.  (Yoy.  algues,  t.  II,  p.  785.) 

LAITET  (Eaux  minérales  de)  hyperthermaies  ou  athermales,  sulfatées  strtmr 
tianiques  moyennes,  chlorurées  sodiques  faibles^  azotées  moyennes.  En  Suisse, 
dans  le  canton  du  Valais  (chemin  de  fer  de  Paris  à  Genève  ou  à  Lausanne  ;  une 
route  de  fer  conduit  des  deux  dernières  villes  à  Saint-Maurice,  station  de  la  ligne 
d'Italie  qui  n'est  qu'à  4  kilomètres  de  l'établissement  de  Lavey).  La  jolie  roule 
qui  va  de  Saint-Maurice  à  Lavey  occupe  le  milieu  de  la  vallée  et  suit  la 
rive  droite  du  Rhône,  dont  les  eaux  rapides  et  bruyantes  quittent  trop  souvent 
leur  lit.  La  largeur  de  la  vallée  varie  de  250  à  300  mètres  ;  les  vents  de  l'ouest 
et  de  l'est  y  ont  surtout  accès  ;  elle  est  perpendiculaire  au  cours  du  fleuve.  Le  sol 
au  point  où  a  été  construit  l'établissement  est  constitué  par  des  éboulemenls  pé- 
riodiques, dont  le  sable  est  la  base  ;  ce  sable,  très-perméable  à  l'eau,  préserve 
Lavey  de  l'humidité  si  fréquente  dans  presque  toutes  les  parties  de  la  Suisse.  L'at- 
mosphère de  Lavey  et  de  ses  environs  est  assez  excitante,  puisque  les  personnes 
nerveuses  outre  mesure  éprouvent  une  suractivité  qui  est  duc  à  la  position  topo- 
graphique de  rétablissement,  situé  à  575  mètres  au-dessus  du  niveau  de  la  mer, 
et  exposé  au  siroco.  La  température  moyenne  des  mois  de  la  saison  thermale  qui 
commence  le  premier  juin  et  finit  le  50  septembre,  est  de  18**, 5  centigrade;  ce 
qu'il  faut  noter  surtout,  c'est  qu'à  Lavey  les  transitions  subites  de  la  température 
ne  sont  jamais  aussi  fréquentes  et  aussi  brusques  que  dans  presque  toutes  les 
stations  thermo-minérales. 

L'établissement  et  les  sources  de  Lavey  appartiennent  au  canton  qui  les  a  don- 
nées à  bail  pour  une  période  de  cmquante  années.  Par  une  des  clauses  du  cahier 
des  charges,  le  concessionnaire  est  obligé  à  rebâtir  l'établissement,  à  compléter  le 
captage  des  sources,  à  augmenter  et  à  perfectionner  les  moyens  bahiéo-thérapiques. 

Lavey  n'a  qu'une  source  chaude;  son  débit  de  100,800  litres  par  vingt-quatre 
heures  suffit  grandement  aux  besoins  du  service.  Une  seconde  source  froide,  ayant 
la  même  minérahsalion  que  la  source  chaude,  se  rend  à  la  maison  de  bains,  où  elle 
sert  à  abaisser  la  température  de  la  source  hyperthennale.  Les  deux  sources 
émergent  à  20  mètres  de  profondeur  d'un  banc  de  gneiss;  jusqu'à  ces  derniers 
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temps  le  capUge  de  l'eau  de  chacune  d'elles  n'a?ait  jamais  été  exécuté  de  laçou 
à  empédier  oompiéteinent  leur  mélange;  maisThabiletéetrexpériencedeM. Jules 
Fmiçoîs  sont  parvenues  à  vaincre  une  partie  des  difficultés,  et  les  deux  sources 
sont  maintenant  enchambrées  distinctement. 

La  salle  de  la  buvette  est  une  pièce  daUée  de  ciment  et  de  planches.  Un  robinet 
verse  sans  cesse  l'eau  de  la  source  thermale,  qui  alimente  un  cabinet  de  bains  et 
de  douches.  Cette  division  contient  un  récipient,  élevé  de  2  mètres,  rempli  d'eau 
thermale  qui  se  distribue  à  la  buvette,  à  la  baignoire  de  fonte  émaillée  et  au 
tojau  de  caoutchouc  servant  à  l'administration  des  douches. 

L'eau  de  la  source  hyperthermale  est  claire,  limpide  et  transparente,  sans 
odeur,  d'une  saveur  un  peu  fade  et  sensiblement  ferrugineuse.  Les  bulles  gazeuses 
assez  grosses  qui  la  traversent,  mettent  quinze  secondes  à  arriver  à  sa  surface  ;  les 
plus  petites,  sont  très-nombreuses,  s'élèvent  lentement  et  ne  s'attachent  pas  aux 
parob  des  verres.  Ces  dernières  montent  en  cent  vingt-cinq  secondes  à  la  couche 
supérieure  du  liquide.  Les  premières  se  comportent  comme  le  gaz  acide  car- 
bonique,  et  les  secondes  comme  l'azote.  La  réaction  de  l'eau  est  très-légèreuient 
iode  ;  sa  température  est  de  50^  centigrade  au  fond  du  puits  ;  elle  n'est  plus  que 
et  3fi*,2  centigrade  sous  le  jet  du  robinet  de  la  buvette,  l'air  ambiant  étant  à 
f5*,3  centigrade.  La  température  de  l'eau  athermale,  prise  dans  le  ruisseau,  qui  la 
ooodut  au  Rhône,  est  de  2(^,5  centigrade  ;  mais  il  ne  faut  tenir  qu'un  faible 
compte  de  cette  thermométrie,  car  elle  a  été  faite  avant  le  captage  déQnitif  des 
sources  de  Lavey.  L'analyse  chimique  de  l'eau  hyperthennale,  faite  en  1853  par 
V.  Samuel  Baup,  a  donné  sur  1000  grammes  d'eau,  les  résultats  que  voici  * 

Sulfate  de  •troniiane l.OOiô 

—  soude  anhydre 0,7035 

—  *       chaux 0,0907 

—  magnésie 0,0068 

Chlorure  de  sodium 0,3633 

—  mhium 0,0056 

—  magDé&itim 0,U045 

—  potassium 0,003i 

—  calcium 0,0013 

rarbooale  de  chaux 0,0^30 

—  magnésie 0,0018 

SiUce 0,05G6 

Bromure,  iodure,  fluorure  de  calcium,  phosphate  dechaux,)  trace;»  ou  quantités 

oxyde  de  fer,  de  magnésium,  matière  extractive.  •  .  .)      indéterminées. 

Total  des  matiIris  fixes 2,31^ 

(Azote 27,80  centimètres  cubes. 
Acide  suirhydrique 3,51  — 

—    carbonique 4,34  — 

ToTAr.  DES  6AZ 35,65  Centimètres  cubes. 

Eli  attendant  que  les  bâtiments  de  la  station  de  Lavey  soient  construits,  en 
attendant  même  que  leur  emplacement  définitif  soit  arrêté,  nous  éincttoiis  le 
Tœu  que  le  gouveinenicnt  du  Valais,  d'accord  avec  le  concessionnaire,  choisisse 
poor  ériger  l'établissement  tliennal  le  point  le  plus  rapproche  de  l'émergence  des 
•ouïtes.  L'expérience  a  toujours  démontré,  en  cllet,  que  l'efficacité  îles  eaux  mi- 
oéndes  est  d  autant  plus  grande  que  les  sources  sont  moins  éloignées  des  moyens 
IwliiKaires.  Le  bâtiment  des  thermes  actuels  se  compose  de  deux  corps  do  logis  ;  le 
Intiment  neuf  destiné  aux  douches  fait  suite  au  pavillon  dit  de  la  chaudière.  On 
y  trouve  quatre  cabinets  pareillement  installés,  divisés  chacun  en  doux  parties, 
iwt  l'une  sert  de  vestiaire,  et  dont  l'autre,  en  contre-bas  de  10  centimolres  du 
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soi  de  la  première,  est  le  prétoire  réservé  au  doucheur  et  au  doucKé.  Un  lit  à 
spirale  de  fer  et  à  dossier  à  crémaillère,  permet  aux  malades  d*étre  étendus  pen- 
dant qu*on  leur  administre  les  douches  dont  Teau  tombe  de  5  mètres  de  hauteur. 
Les  deux  buvettes  de  l'établissement  sont  formées  par  deux  robinets,  dont  Tun 
verse  Teau  suréchauffée,  et  Taulrc  Teau  à  30**,8  centigrade.  Le  second  corps  de 
bâtiment  est  occupé  par  la  division  des  vieux  bains  servant  aujourd'hui  au  loge- 
ment des  baigneurs. 

Mode  d'administration  et  doses.  Les  eaux  de  Lavey  se  boivent  pures  ou  mé- 
langées d'une  certaine  quantité  d'eau  mère,  15  grammes  par  jour  le  plus  sou- 
vent, pris  dans  les  deux  premiers  verres  du  matin.  L'eau  mère  est  apportée  de 
Bex  (voy,  ce  mot),  elle  provient,  comme  nous  l'avons  dit,  des  sources  de  Bex,  qui 
renferment  27  grammes  de  chlorure  de  sodium  par  litre  d'eau  que  l'on  évapore 
en  chauflant  artificiellement,  jusqu'à  ce  que  le  sel  commun  se  cristallise.  Les  eaux 
de  la  source  hyperthermale  de  Lavey,  lorsqu'elles  ne  sont  pas  additionnées,  s'or- 
donnent à  la  dose  de  quatre  à  six  verres  de  125granunes  chacun  de  quart  d'heure 
en  quart  d'heure  ;  le  dernier  doit  être  pris  au  moins  une  heure  avant  de  man- 
ger. Dans  certains  cas,  le  médecin  double  la  dose,  mais  plusieurs  buveurs,  n'o- 
béissant qu'à  leur  caprice,  ont  ingéré  jusqu'à  trente  et  quarante  verres  dans  la 
même  journée  ;  des  accidents  sérieux  ne  tardent  pas  à  survenir  alors,  ils  les  in- 
struisent trop  tard  de  leur  imprudence.  La  durée  et  la  température  des  bains  et 
des  douches  varient  suivant  les  circonstances;  ainsi  les  bains  sont  souvent  de  quatre 
heures  par  jour,  en  deux  séances,  et  à  une  chaleur  de  32®  à  55®  centigrade  dans 
les  affections  des  os  et  des  ganglions  :  dans  les  cas  ordinaires,  le  séjour  au  bain 
dépasse  rarement  une  heure  ou  une  heure  et  demie.  Le  temps  pendant  lequel  les 
malades  sont  soumis  à  la  douche  se  prolonge  de  dix  à  trente  minutes  en  général. 
L'emmaillottenient  ou  le  massage  sont  appliqués  ensuite  suivant  les  indications. 

Nous  avons  dit  que  la  quantité  des  eaux-mères  à  l'intérieur  était  de  15  gram- 
mes par  jour  en  deux  fois,  et  mêlées  à  l'eau  hyperthermale  de  Lavey.  On  avait 
aussi  l'habitude  d'ajouter  à  l'eau  des  bains  de  5  à  18  litres  d'eau-mère  des  sa- 
lines de  Bex  ;  mais  dc^puis  le  dernier  captage  des  sources  de  Lavey,  l'eau  étant 
beaucoup  plus  active,  il  est  souvent  iimtile  d'avoir  recours  à  l'eau-nière  que  l'on 
n'emploie  plus  d'ailleurs  qu'à  la  dose  maximum  de  8  à  10  litres  par  bain. 

Emploi  thérapeutique.  Les  eftets  physiologiques  qui  se  produisent  le  plus 
fréquemment  après  l'ingestion  de  six  verres  d'eau  hyperthermale  de  Lavey  sont 
une  diurèse  marquée,  une  augmentation  de  l'appétit,  une  légère  constipation  au 
début  de  la  cure.  A  dose  double,  les  phénomènes  de  diurèse  et  d'augmentation 
d'appétit  sont  plus  prononcés,  il  est  important  de  surveiller  très-attentivement  les 
buveurs,  dont  l'alTection  reprend  aisément  alors  la  forme  aiguë.  Aussitôt  que  ces 
accidents  apparaissent,  il  faut  diminuer  la  quantité  d'eau  minérale,  et  quehjuefois 
suspendre  tout  à  fait  le  traitement.  Ceux  qui  ingèrent  vingt-cinq  ou  trente  verres 
dans  une  même  séance,  boivent  les  eaux  d'une  façon  non  médicale,  et  il  n'y  aurait 
pas  à  s'en  occuper,  si  le  médecin  n'était  pas  assez  souvent  appelé  à  remédier  aux 
accidents  fébriles,  au  catarrhe  de  la  vessie,  ou  à  la  cystite  inflammatoire  résultant 
de  cet  abus.  Lorsque  l'eau  de  Lavey  est  prise  en  proportion  convenable,  elle  ne 
fait  éprouver  qu'une  légère  sensation  de  plénitude  épigastrique,  quelques  nausées 
fugaces,  et  une  tendance  à  la  transjiiration.  Les  vertiges,  la  céphalalgie,  l'accé- 
lération de  la  circulation,  l'excitation  nerveuse,  n'arrivent  que  si  la  dose  est  trop 
forte.  Lorsqu'on  additionne  d'eau-mère  l'eau  de  Lavey  en  boisson,  il  faut  s'arrêter 
à  un  effet  laxatif  et  non  provoquer  une  purgation  complète.  Les  enfants  tolèrent 
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mène  pendant  des  mob  entiers,  l'eau-mère  de  Bex  dans  l'ein  de 
Ljiry  :  ik  b  sa|^[Kirtent  mal,  si  on  la  mêle  k  l'eau  ordinaire  froide  ou  préalable- 


Us  bains  de  oourte  durée  n*ont  pas  d'ei&ts  physiologiques  différant  sensible- 
■nt  de  ceux  d*eau  ordinaire  chauffée  au  même  degré  ;  mais  les  bains  prolongés, 
éf  quatre  heures  par  jour  en  deux  fois,  déterminent  souvent  la  poussée  et  une 
ièfie  thermale  plus  ou  moins  développée.  M.  le  docteur  Gossy,  médecin  inspec- 
torde  Laver,  voit  dans  la  poussée  elle-même  une  complication,  et  voici  comment 
ih  omihat.  Lorsqu'elle  a  l'aspect  rubéolique,  il  la  traite  par  des  fomentations 
fou  de  lavey  simple  ;  lorsqu'elle  se  montre  sous  la  forme  d'impétigo  ou  de 
hâtons  qui  présentent  exactement  l'aspect  de  ceux  produits  par  de  véritable 
nccâ.  il  prescrit  par  des  aspersions  d'eau  bypertliermale  additionnée  d'cau-mère. 
les  plaies  fistuleuses  avec  ou  sans  séquestres,  dans  les  engorgements  gan- 
^  oo  doit  surveiller  attentivement  l'administration  des  bains  prolongés, 
m  amène  quelquefois  une  Gè\re  accompagnée  de  l'inflammation  des  plaies,  de 
h  suppuration  des  glandes,  etc.,  phénomènes  qu'il  ne  faut  jamais  produire  si 
r«  vent  arriver  à  une  heureuse  issue. 

Les  eaux  de  Lavey  pures  et  additionnées  d'eau-mère  à  l'intérieur  et  à  Texte- 
liear  doivent  être  vantées  en  première  hgne  dans  le  lympliatisme  exagéré,  dans 
h  scralnle  et  dans  ses  comphcations.  Le  rachitisme  est  de  tous  les  acci- 
kaâ^  strumeux  celui  qui  cède  le  plus  sûrement  à  l'emploi  des  eaux  de  Lavey  et 
k  h  Mmtier  Laûge  de  Bex.  L'action  fondante  des  eaux  de  Lavey  est  incontestable 
d  incantestée,  et  il  n'est  pas  de  saison  où  l'on  ne  puisse  constater  leur  puissance 
nr  hs  tumeurs  bénignes  occupant  tous  les  points  de  l'économie  et  sur  les  en- 
wrxweaU  chroniques  des  viscères.  Les  résultais  les  plus  favorables  de  la  pra- 
ti!p>*  de  M-  le  docteur  Cossy  ont  été  obtenus,  assure-l-il,  sur  des  tumeurs  so- 
Urf  ou  liquides  des  ovaires,  par  Tadministration  métliodit|ue  des  eaux  de  Lavey, 
U'ÎDti^rfur  ou  à  l'extérieur,  pures  ou  mêlées  à  l'eau-mère.  On  envoie  à  Lavey 
h  malades  de  l'hôpital  de  Lausanne  qui  souffrent  de  catarrhes  graves  de  la 
''<4r.  simples  ou  purulents.  M.  Gossy  a  suivi  jour  par  jour  ces  malades,  et  il  est 
^■TjTiincu  que  le  traitement  hydro-tlienno-minéral,  consistant  surtout  dans  l'eau 
T.  Ujtsson  et  quelquefois  en  kiins,  donne  des  succès  plus  constants  que  tous  les 
•  jtres  movens  de  la  matière  médicale. 

Lf*  dyspejfsies  et  surtout  les  diverses  formes  de  gastralgies,  les  diarriiées  chro- 
:u|ues  et  incoercibles,  soni  très-favorablement  traitées  par  l'usage  interne  et  à 
4m^  fractionnées  des  eaux  hyperthermales  de  Lavey. 

TrOes  sont  les  indications  principales  des  eaux  de  l^vey,  qui  sont  avaiitageu- 
^rsoad  conseillées  dans  les  anémies  des  sujets  lymphatiqu(>s,  ne  pouvant  s'expli- 
j'i?  par  un  état  pathologique  marqué  de  l'un  ou  l'autre  de  leurs  organes.  M.  Cossy 
lut/^  une  méthode  particulière  et  prescrit  l'emploi  de  hniiis  frais,  ou  de  liains 
tiy«  terminés  par  un  lavage  à  l'eau  froide  au  moyen  de  quatre  éponges,  avec 
l»}u*41es  toute  la  surface  du  corps  est  immédiatement  mouillét?.  Les  malades  ne 
fcÎT-nl  pas  faire  leur  réaction  au  lit  ;  ils  se  couvrent  de  vêtements  fort  légers, 
frol  (k  l'exercice  au  grand  air,  et  toute  sensation  de  froid  a  bientôt  disparu.  Les 
«ifeetions  nerveuses  ou  utérines  sont  souvent  adresst^s  à  Lavey  ;  elles  y  sont 
tnitArs  avec  avantage.  Les  maladies  non  organiques  du  foie,  les  hémorrlioïdes 
rm  Ih^tes.  qui  déterminent  des  accidents  congestifs  vers  la  partie  supérieure 
*i  forps,  se  trouvent  très-bien  d'une  saison  à  Lavey,  où  elles  sont  soignées  par 
fuias^  interne  et  externe  des  eaux,  et  surtout  par  l'administration  intérieure  de 
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Teau-mère,  à  la  dose  de  20  à  30  grammes  par  jour,  de  manière  à  ce  que  Ton 
obtiemie  des  effets  franchement  purgatifs. 

Les  eaux  de  Lavey  pures  ou  additionnées  d'eau-mère  de  Bex,  sont  contre^ 
indiquées  chez  les  pléthoriques  ;  chez  ceux  qui  sont  facilement  congestionnés, 
ou  qui  sont  prédisposés  à  une  apoplexie  ;  chez  les  personnes  qui  souffrent  de 
maladies  organiques  du  cœur  et  des  gros  troncs  vasculaires  ;  chez  celles  enfin 
qui  sont  depuis  trop  peu  de  temps  convalescentes  d'affections  aiguës,  lon- 
gues et  gi^aves,  qu'Û  faut  avant  tout  se  garder  de  ramener  à  un  état  inflam- 
matoire. 

La  durée  de  la  cure  est,  en  général,  de  trente  jours. 

On  réexporte  pas  les  eaux  de  Lavey.  A.  Rotureau. 

BiBLiOfiRAPBiE.  —  Lebert  (HcFinann].  Monographie  de  Veau  minérale  de  Jjavey.  —  Du  ntiB. 
Comptée  rendus  des  saisons  thermales  de  1840, 18ii  et  1842.  —  Cosst  [M.  J.)-  Bulletin  dî- 
ntque  de  Vhôpital  des  bains  de  Lavey  (saison  de  1847),  précédé  d'une  notice  abrégée  sur 
ces  eaux  thermales.  Lausanne,  1848,  in-8*>,  71  pages.  —  Die  Bâder  und  Kurorte  der  Schweiz, 
Zurich,  1857,  in-8».  A.  R. 

LA  METRASSE  (Eau  MINÉRALE  de)  athermale,  bicarbonatée  sodique  et  cal- 
cique  moyenne,  carbonique  moyenne,  émerge  dans  le  département  de  l'Hérault. 
L'eau  de  cette  source,  claire,  Umpide,  inodore,  incolore,  d'un  goût  un  peu  fade 
sans  être  désagréable,  est  traversée  par  des  bulles  gazeuses  assez  grosses  et  asses 
rares,  elle  a  une  température  de  13^  centigrade.  Son  analyse  chimique,  faite 
par  M.  Ossian  Henry,  apprend  que  1000  grammes  de  cette  eau  contiennent  les 
principes  suivants  : 

Bicarbonate  de  soude 0,562 

—  chaux 0,523 

—  potasse 0,186 

—  magnésie 0,174 

—  fer 0,008 

—  stroQlianc indices. 

Sulfates  alcalins  et  terreux \  ^  .^. 

Chlorures  alcalins  et  terreux }     ' 

lodure  et  bromure traces. 

Acide  silicique,  alumine |  ^  ^^o^ 

Matière  organique,  principe  arsenical  dans  le  dépôt.   .   .  .  t     ' 

Total  des  matières  fixes 1,647 

Gaz  acide  carbonique  libre 1/5*  du  volume  de  l'eau. 

L'eau  de  La  Veyrasse  est  exclusivement  employée  en  boisson  par  les  personnes 
du  pays.  Son  action  physiologique  principale  est  une  diurèse  marquée.  Son  appU- 
cation  la  plus  commune  a  lieu  dans  les  affections  des  voies  urinaires  dans  les- 
quelles il  convient  de  stimuler  ou  de  modifier  les  fonctions  rénales.  Cette  eau 
bicarbonatée  est  employée  aussi  dans  les  troubles  de  la  digestion  causés  surtout 
par  une  congestion  ou  un  étal  pathologique  du  foie  altérant  les  quahlés  et  la 
quantité  de  la  bile  qu'il  importe  de  rendre  plus  liquide  et  plus  abondante. 

A.  Rotureau. 

LAnBOTTE  (Louis-Akwe),  ué  à  Nolay  (Cote-d'Or)  le  15  juillet  1725,  mort  à 
Paris  le  3  mars  1759,  et  enterré  à  Saint-Hoch.  Ce  médecin  vécut  trop  peu  pour 
donner  tout  ce  qu'on  pouvait  attendre  de  lui.  C'est  à  Paris  qu'il  fit  ses  études; 
c'est  là  qu'il  fut  reçu  licencié  le  10  juillet  1752,  et  docteur  le  22  août  suivant.  La 
Faculté  de  médecine  l'a  toujours  compté  comme  un  de  ses  plus  fervents  soutiens, 
et  les  charmes  de  son  caractère,  aimable  et  doux,  ne  lui  ont  fait  que  des  amis  dans 
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hcamingiiie  de  la  me  de  la  Bùcberie.  La?irotte  fut  de  plus  un  grand  travailleur. 
Outre  sa  eottahoratioo  au  Journal  des  $acanU^  il  a  laissé  les  observations  et  les 
Inindioiis  suivantes  : 


Vàm  Aairfi  ■■■!  plmrimmtmorborum êedetkamdimfireqtiens? Th.deParisl75i  .soatcniie sons 
de  Ilie  Lépine} .  —  II.  An  iegiiiMiœ  vuimemm  syppMndiami  promimemdœ  Cortex 
i?  Tb.  de  l^ris  1752  soutenue  sous  la  présidence  de  C.  Falconetl. —  III.  Am 
rirca  wim  corporym  eleetricam  perficiant  medicimœ  theoriam  et  praxim. 
Uwèt.  1752  ;  thèse  pour  la  Ûoenee*. —  IV.  Am  wiorbis  cutwteÎM  hydrargyruM  et  êcamunomimm? 
ISwét  I79i2;  thèse  pour  le  doctorat] .  —  V.  Obtenation»  nouvelle»  sur  le»  prédiction»  de» 
am»  par  le  fHmi»,  Ind.  de  l'anglais  de  Nibell.  Paris,  1748,  in-13.  —  VI.  IH»»erttttion  9nr 
\»  trmm$pirmtiom  et  antre»  excrétion»  du  corp»  humain.  Pans,  in-12.  —  VII.  Rxpotition  de» 
éenterrte»  pkiiowpkique»  de  \ewUm,  trad.  de  l'anglais,  de  Vaclaurin.  Paris,  1740,  in-4*, 
«-no.  SmÊmelie  méikode  pour  pomper  le  mauwai»  air  de»  vai»»eaux^  trad.  de  l'anglais. 
éEStcdhaoï.  Paris.  1730,  in-S*.  —  11.  tourelles  ob»erration$  microecopique».  Induites  du 
BhKaolear.  Paris,  1750,  in-8*.  —  X.  Dincrtathn  »ur  la  chaleitr,  atrcde»  ob»erratûm» 
«ria  ffa  I  mÊomiti  1 1.  Paris.  1751.  în-12. — II.  OOtervation  »ur  une  hydropkoinetpontanée, 
mniedelm  rmge,  P»is,  1757.  in-12.  A.  C. 


LâV^OKB.  ■jsi^ac  pvbU^pM.  On  appelle  ainsi  des  élablissements  publics, 
oifeBaUeniait  aménagés,  dans  lesquels  les  femmes  de  la  classe  pauvre  et  les 
kiadisseuses  de  pro£»sion  viennent  laver  le  linge  à  bas  pnx.  On  peut  j  rattaclier 
ks  buanderies,  les  blandûsseries  particulières,  et  les  bateaux  sur  rivière. 

Cette  institution  est  de  date  assez  récente  et  elle  nous  a  été  importée  d'Angle- 
\an.  lutrtfiMs  les  lenunes  pauvres  étaient  obligées  de  laver  leur  linge  à  domi- 
de,  tar  toults  ul*  pou\ai(*nt  profiter,  pour  une  foule  de  raisons,  dont  la  princi- 
pe rtaît  IVloignemL-nt,  d*uuc  ordonnance  de  police  qui  accordait  aux  indigents 
a  orfUin  nondire  de  places  gratuites  sur  Ks  bateaux  à  lessive. 

U-p  o^pendant,  en  1819,  un  membre  très-distingué  du  conseil  d'hygiène  de  la 
y&k:.  ùnïei  de  Gassicourt,  avait  formé  le  projet  de  cr^^er  dans  Paris  plusieurs 
i-'j*!^  bdjnderies  où  aumiiut  été  oxécult's  ics  proc»klvs  de  blancliissage  à  la 

i^^.  kI  djjis  lesjueb  tout  aurait  été  réglé  d'après  rexpérience.  U  va  sans  dire 
{.l'iritr:  conception  fut  écartée  par  l'autorité,  pour  défaut  d'opportunité! .... 
Hi-iV-n,  Raftp.  fjén.  du  cowseil  de  salubrité,  Rapp.  de  1819,  t.  1,  p.  143,  197, 
hr.v  i^^,  in-8^.i 

Ira  choses  cu  étaient  là  lorsque,  en  1842,  fut  étabU  à  Uverpool,  à  l'aide 
i  ^jiiacriptions  particulières,  le  premier  la\oir  public  avec  bains  à  prix  ré- 
i-itî.  Le  succès  le  plus  complet  ayant  couroimé  c*.'tte  entreprise  i-minemment 
IjibUuUire,  une  foule  de  villes,  en  .\jigleterre  et  en  Ecosse,  s'empressèrent  de 
^jïT-:  cfct  exemple.  Sous  l'influence  de  riiiitiative  privée,  si  puissante  chez  nos 

«teut,  des  étabhssem-nts  analofru.s  furent  fondés  à  grands  frais,  quelques-uns 
&<Ohe  a\ec  un  luxe  peu  en  rapport  avec  leur  destination.  Les  paroisses  en- 
'J^cot  dans  la  même  voie,  et  quatre  ans  s'étaient  à  peine  é»coulés,  que  le  gou- 
>nr:incnt  anglais,  comprenant  toute  rimjK)rtance  de  cette  question,  faisait 
iijyirr  par  le  parlement  (26  août  1846  et  2  juillet  1847;  deux  lois  ayant  pour 
*jcl  d'autoriser  les  paroisses  à  emprunter,  à  défaut  de  louds  sutfisants.  les 
«ûiLZDés  nécessaires  à  la  fondation  de  ces  sortes  d'étaliUssements  et  à  céder,  dans 
&  bat,  les  terrains  qu'elles  possédaient.  Cette  nouvelle  impulsion  détermina  la 
'jubtiuction  de  nouveaux  lavoirs-bains  à  Londres  et  dans  les  proxinces. 

La  France  ne  pouvait  rester  en  arrière,  et  à  la  fin  de  I8i9,  une  commission 
-xjQjifjftéê  d'architectes,  d'ingénieurs  et  d'administrateurs,   fut   nommée  par 

fe  mbistère  de  l'agriculture  et  du  commerce  pour  ouvrir  une  en^iuète  miuu- 

^i«uc  et  complète  sur  cette  question.  Des  rapports  savamment  étudiés  furent 
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rédigés,  et  il  en  sortit  unjprqjet  de  loi  adopte,  par  TÂssemblée  nationale  en  1850, 
qui  mettait  à  la  disposition  des  municipalités  de  Paris  et  des  principales  villes  de 
France  une  somme  de  600,000  francs,  destinée  à  servir  d'aide  pour  créer  des 
établissements  modèles,  à  Tinstar  de  ceux  d'Angleterre  ;  mais,  comme  nous  l'a- 
vons l'ait  observer  en  parlant  des  bains  publics  (voy.  Bains  publics,  p.  209),  on 
a  peu  profité  des  avantages  offerts  par  le  gouvernement. 

A  Rouen,  cependant,  en  1849,  un  habile  ingénieur,  auquel  nous  devons  uu 
très-remarquable  rapport  sur  les  lavoirs  de  l'Angleterre,  M.  de  Saint-Léger,  sou- 
tenu seulement  par  quelques  souscriptions  qui  s'élevaient  à  la  modeste  somme 
de  6,402  francs,  et  après  avoir  obtenu  d'une  grande  fabrique  la  concession  gra- 
tuite des  eaux  de  condensation,  avait  pu  fonder  un  petit  lavoir  avec  bains.  Dans 
une  maison  louée. à  bon  compte,  il  avait  installé  5  baignoires,  dont  3  de  1'*  classe 
à  25  centimes,  et  2  de  2*  classe  à  10  centimes;  2  bassins  de  lavoir,  l'im  de 
i'*  classe  et  de  8  places  à  5  centimes  par  heure,  Tautre  de  10  places  absolument 
gratuites. 

Au  total,  chez  nous,  à  Paris  du  moins,  les  lavoirs  ont  conservé  le  caractère 
d'entreprises  particulières,  et  très-peu  y  joignent  les  bains  ;  ce  n'est  guère  qu'en 
province  que  ces  établissements  sont  l'œuvre  des  municipalités. 

Le  savant  hygiéniste  Pappenheim  nous  apprend  qu'après  quelques  hésitations, 
des  sociétés  fondées  par  l'initiative  de  l'autorité,  ont  ouvert  à  Beriin,  en  1856, 
des  bains-lavoirs  avec  un  immense  succès.  L'afiluence  a  été  telle,  que,  pour  satis- 
faire aux  besoins  de  la  population,  il  a  fallu  prolonger  les  séances  de  six  heures  du 
matin  à  neuf  heures  du  soir,  à  la  lueur  du  gaz,  et  même,  le  samedi,  jusqu'à  onze 
heures.  {Handb.  der  Sanitàts-Poliz.,  1. 1,  p.  i  78-187,  art.  Armuth,  Beriin,  1858, 

in-8^) 

C'est  à  peu  près  exclusivement  des  lavoirs  que  nous  aurons  à  parler  ici  ;  mais, 
d'abord,  sans  entrer  dans  le  détail  circonstancié  des  opérations  qui  constituent  le 
blanchissage ,  nous  devons  faire  connaître  très-succinctement  en  quoi  elles  con- 
sistent, afin  que  nous  puissions  apprécier  les  améUorations  effectuées  par  les  la- 
voirs dans  rint(^rêt  de  l'hygiène. 

Ces  opérations  sont  les  suivantes  : 

i^Essangeage  ou  échangeage.  Les  iinges  sahs  sont  d'abord  plongés  dans  l'eau 
pure  et  lavés  rapidement  ou  seulement  agités.  On  a  pour  but  d'enlever  les  im- 
puretés les  plus  grossières  qui  peuvent  se  dissoudre  dans  l'eau  et  se  détacher 
facilement.  On  évite  ainsi  que,  pendant  le  lessivage,  elles  ne  pénètrent  plus  pro- 
fondément dans  les  tissus,  de  manière  à  former  des  taches  qu'il  serait  beau-- 
coup  plus  difficile  de  faire  disparaître. 

2^  Lessivage.  On  se  propose  ici  de  dissoudre  une  foule  de  matières  grasses 
particulières  qui  imprègnent  le  linge.  On  y  parvient  à  l'aide  d'une  dissolution  al- 
caline, de  cendres  ou  de  carbonate  de  soude  ou  de  potasse.  Une  température  d)0 
100  à  110^  est  nécessaire  pour  cette  opération.  A  une  température  beaucoup  plirs 
élevée,  les  alcalis,  même  en  dissolution  Irès-affaibhe,  exerceraient  sur  les  tissis^ 
une  action  destructive  ;  de  même,  la  solution  trop  forte  à  6  ou  7®  du  pèse-lessir© 
attaquerait  la  fibre  ligneuse. 

Pour  opérer  le  lessivage,  à  la  manière  ancienne,  le  linge  est  entassé  dans  un  grand 
cuvier,  le  plus  fin  en  dessus,  le  plus  gros  et  le  plus  sale  en  dessous  ;  le  tout  est  re^ 
couvert  d'une  grosse  toile  (charrier),  puis  d'une  couche  de  cendres  de  bois  dont  l'é- 
paisseur varie  suivant  la  quantité  de  linge,  et  d'un  second  charrier.  On  verse  alor^ 
sur  celui-ci  de  pleines  chaudronnées  d'eau  bouillante  qui  traverse  le  lit  de  cendres» 
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lechai^iks  principes  akalins  qu'elles  renferment,  humedek  linge  et  ressort  par 
piaioé  à  II  partie  inférieure  du  cuvier.  Ce  liquide  est  recueilli,  porté  de 
à  l'âmUition,  versé  sur  le  linge,  et  ainsi  de  suite  pendant  dix  à  douze 
henr«s.  Od  a  beaucoup  simplifié  ce  procédé,  en  versant  simplement  sur  le  linge  non 
noMiTtft  d*an  lil  de  cendres,  une  solution  de  carbonate  de  soude  bouillante,  re- 
OKdïe  et  portée  de  nouveau  k  Tébullition,  connue  dans  le  cas  précédent.  Mais 
tt  proerdé  exigeait  la  même  durée.  Ln  simple  ouvrier  a  imaginé  un  appareil 
ifaiplé  dans  quelques  établissements  et  dans  lequel,  sous  Tiniluence  de  la  va- 
fBKT,  k  solution  alcaline  passe  d*abofd  froide  à  travers  le  linge,  s*échaufie  peu 
î  pco  josqu'â  râiullition.  L'opération  ne  dure  que  deux  heures  à  deux  heures 
dérâid^  ei  n'exige  qu'une  solution  pesant  3  à  3*  1/3.  Outre  la  durée  moins 
oo  évite  eooHne  l'inconvénient  que  présente  l'action  trop  brusque  du  li- 
booiDant  de  crisper  la  fibre  du  linge  et  de  fixer  certaines  taches.  Assez 
aujoord'hni  on  met  en  usage  un  système  très-simple  :  toujours 
llnlluaice  de  la  vapeur,  la  lessive  chaude  passe  d'une  chaudière  placée 
dn  cuvier  par  un  tube  de  fonte  qui  monte  verticalement  au  milieu 
k  olm-cî,  se  déverse  sur  le  linge  au  moyen  d'un  champignon  qui  couronne 
a  topo ,  ressort    par-dessous,   retourne  à  la  chaudière ,  d'où  elle  remonte 


y  Saxmmage.  On  complète  l'action  de  la  lessive  par  le  frottement  du  linge  à 
h  Bain,  le  battage,  la  brosse  de  chiendent,  etc.,  dans  un  baquet  plein  d'une  eau 
inoDDeuse  chaude. 

4^  Aoiça^e.  Il  se  iait  dans  de  l'eau  pure,  et  a  pour  but  de  débarrasser  entiè- 
nsent  le  lin^se  du  savon  qu'il  renferme  après  l'opération  précédente  ;  il  exige  gé- 
nManent  beaucoup  d'eau  ;  mais  ici  l'eau  de  puits  est  préférée  comme  chassant 
BKm  fe  savon.  Le  rinçage  comprend  encore  le  passage  à  Veau  de  Javelle  ou  à  la 
»lutioo  de  chlorure  de  chaux j  quand  le  linge  doit  être  li\Té  très-blanc,  et  le 
fttsage  au  bleu,  pour  lequel  l'eau  de  puits  convient  également  mieux  que  l'eau 
et  mère. 

Machimes  à  laver.  Un  Anglais,  M.  Jearrad,  a  imaginé  une  machine  à  laver  qui 
fit  usitée  dans  quelques  lavoirs  de  Londres  et  dont  on  se  loue  beaucoup.  Cet  ap- 
ptred  se  compose  d'un  châssis  en  bois  à  claires- voies  en  forme  de  gril  ou  de  râte- 
lier placé  de  champ  dans  une  cuve  en  forme  de  coffre  ou  d'auge.  Ce  châssis  est 
lané  d'un  mouvement  de  va-et-vient  à  l'aide  d'une  manivelle  qui  lui  fait  décrire 
OB  arc  de  cercle  autour  de  son  bord  supérieur  comme  axe  ;  du  Unge  est  placé  au 
iÎDBd  de  la  cuve,  de  chaque  côté  de  l'oscillateur;  le  couvercle  est  fermé,  et  un  tuyau 
amène  de  l'eau  chaude  ou  froide,  pure  ou  renfermant  de  l'eau  de  savon,  une  so- 
btioa  cfalorarée,  etc.,  à  volonté,  .\lors  l'oscillateur  mis  en  mouvement,  comprime 
ctreiàdie  alternativement  les  deux  paquets  de  linge  contre  les  parois  de  l'auge. 
Quod  Tean  qui  imbibe  les  tissus  est  salie,  elle  s*écoule  par  un  tuyau  ménagé  à 
h  partie  inférieure,  et  que  l'on  ouvn;  et  ferme  à  volonté,  et  remfilacée  par  un  nou- 
veau liquide. 

i  câté  de  la  machine  de  M.  Jearrad,  nous  devons  pbcer  un  appareil  plus  compli- 

^  et  dû  II  un  chef  de  lavoir  de  Paris,  M.  Lejeune.  Imaginez  un  arbre  auquel  se 

ntlachent  six  branches  également  inclinées,  à  l'extrémité  des(]uelles  est  sus|ien- 

^  mie  espèce  de  caisse  à  claire-voie  ou  tambour  que  l'inventeur  appelle  2a- 

teut.  Ces  six  caisses  ou  laveuses  plongeant  dans  autant  de  cuves  en  bois,  à 

BMMtié  pleines  de  Uquide,  y  reçoivent  un  mouvement  de  rotation  tantôt  dans  un 

M»,  tantôt  dans  un  autre,  au  moyen  d'un  système  d'engrenage  fixé  à  l'arbre. 
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C'est  par  Tagitation  que  produit  le  mouvement  de  rotation  que  s'accomplit  k 
blanchissage,  sans  que  la  main  de  l'homme  intervienne.  Â  l'aide  d'un  mécanisme 
particulier,  on  peut  changer  les  laveuses  de  cuves,  et  les  faire  successivemeal 
|)asser  par  les  six,  qui  contenant  chacune  un  liquide  diftc^rent,  eau  pour  l'estan- 
geage,  solution  alcaline  bouillante  pour  le  lessivage,  eau  de  savon  pour  le  savca- 
nage,  etc.,  font  ainsi  subir  au  linge  la  série  complète  des  opérations  du  blandû» 
sage  dans  le  même  tambour.  Ce  procédé  épargne  évidemment  le  linge,  qui  u'esl 
plus  soumis  à  ces  frottements  qui  en  amènent  si  promptoment  l'usure  et  la  dé- 
chirure, et  ménage  la  santé  des  blanchisseuses,  qui  n'ont  plus  qu'une  surveillana 
sans  fatigue  et  sans  refroidissement  à  exercer.  (Trébucliet,  Rapport  sur  les  travauâ 
du  conseil  de  salubrité,  Paris,  1861,  in-l",  p.  471.) 

5^  Essorage,  C'est  le  premier  des  moyens  employés  pour  purger  le  linge  de 
l'eau  qui  l'imbibe  largement  après  le  rinçage.  Il  se  fait  ordinairement  à  la  main. 
C'est  le  tordage  qui  distend,  désagrège  les  fibres  et  hâte  singulièrement  l'o- 
suit;  du  linge;  il  peut  se  faire  entre  deux  cylindres  qui,  par  leur  pression,  foui 
sortir  l'eau,  ce  qui  fatigue  encore  la  trame  des  tissus.  Aussi,  à  ces  procédés,  dcnt-on 
préférer  l'emploi  des  essoreuses,  sortes  de  récipients  à  claires-ioies,  et  animé» 
d'un  mouvcniont  très-rapide  de  rotation  qui  chasse  l'eau  par  l'edet  de  la  foroi 
centrifuge.  Au  bout  de  quelques  minutes,  la  dessiccation  est  telle  que  le  doigt 
n'est  pas  mouillé  au  contact  du  linge.  Celui-ci,]  ce])endant,  est  encore  humide, 
c'est-à-dire  qu'il  retient  environ  son  poids  d'eau,  et  qu'il  exige  une  autre  opéra- 
tion, qui  est  la  suivante. 

6^  Séchage.  Dans  la  belle  saison  et  dans  les  pays  chauds  il  se  fait  très-bien  d 
assez  proniptement  à  l'air  libre  et  au  soleil  ;  mais  dans  les  climats  froids  et  dam 
les  temps  humides,  il  faut  avoir  recours  à  la  chaleur  artificielle  des  étuves  on  i 
une  ventilation  forcée  qui  détennine  une  rapide  évaporation  du  liquide  par  le 
renouvellement  incessamment  répété  des  couches  d'air. 

Cette  question  du  séchage  ayant  été  suiiout  étudiée  en  Angleterre,  ainsi 
([ue  celle  de  Tessorage,  nous  y  reviendrons  à  propos  des  lavoirs  proprement 
dits. 

A  côté  du  séchage  se  range  une  o{)ération  qui  consiste  à  faire  gUsser  sur  le 
linge  encore  un  peu  humide  et  bien  tendu  une  plaque  de  fer  chauffée  et  tenue 
poi*  un  manche,  c'est  le  repassage;  il  a  pour  bul  de  lisser  les  tissus  et  de  leur 
donner  une  certaine  fermeté,  surtout  quand  on  les  a  humectés  avec  une  solution 
d'amidon  ou  empois. 

Les  diflérentes  opérations  que  nous  venons  de  passer  en  revue  s'exécutent 
soit  chez  des  particuliers  qui  ont  leur  établissement,  leurs  ouvrières,  et  leur  clien- 
tèle spéciaux,  soit  dans  des  établissements  puUics  créés  et  entretenus  par  les 
conmmnes  ou  par  des  industriels,  et  dans  lesquels  les  ménagères  peuvent  appor 
ter  leur  linge  pour  lui  faire  subir  les  mômes  opérations  ;  celles-ci  ayant  lieu  en  com- 
mun, pourront  se  faire  à  bas  prix.  C'est  là  l'innovation  qui  constitue  les  lavoin 
publics  qui  doivent  actuellement  nous  occuper. 

Des  L.ivoiRS  propreiie:<t  dits.  Nous  avons  à  examiner  successivement  leur 
construction,  les  conditions  de  leur  aménagement  intérieur  pour  le  chaulTage,  h 
ventilation,  l'origine  et  la  répartition  de  l'eau,  la  disposition  des  localités  pour  le 
lavage,  l'essorage,  le  séchage,  etc.,  et,  enûn,  les  avantages  et  les  conditions  éco- 
nomiques de  leur  installation. 

1^  Constructions.  Autant  que  possible,  comme  le  recommande  M.  Wool- 
Cott,  secrétaire  de  la  commission  pour  développer  l'institution  des  bains  et 
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Vam^betOÈtni  choisi  doit  cire  dans  un  quartier  lrè»-populeui,  et  ouvrir, 
Mty  sur  deux  rues.  Suivant  lui,  le  bâtiment  ne  doit  pas  être  trop 
vie  as  mmmmreoient  ;  mais  il  sera  disposé  de  manière  à  pouvoir  être  agrandi. 
■B  quartier  de  80,000  à  100,000  habitants,  il  vaudra  mieux  ouvrir  deux 
que  de  concentrer  tout  le  travail  des  ménagères  dans  un  seul.  Le 
les  marhinfy  et  appareils  doivent  être  construits  avec  le  plus  grand  soin 
ftaiK  des  matériaux  de  cIhmx,  dépourvus  d'ornements,  mais  d*uue  grande  soli- 
Aé.  ImAj  enfin,  sera  approprié  aux  classes  qui  doivent  en  faire  usage,  et  réunir 
b  fiilitinnT  nécessaires  pour  obtenir  une  bonne  ventilation,  un  beau  jour  et 
fwlredauis  k  service. 

ItaBs  les  CDostructions  on  préférera  surtout  la  brique  et  le  fer  à  tous  les  autres 
Blflriiax.  Le  sol  sera  couvert  de  dalles  jointes  exactement  au  ciment,  ou  d'une 
okIk  de  bitume,  avec  une  pente  convenable  pour  l'écoulement  des  eaux  lequel  aura 
Iei  par  des  caniveaux  ;  les  murs  seront  recouverts  d'un  enduit  imperméable.  En 
^  on  emploie  avec  beaucoup  d'avantage  pour  le  dallage,  les  cloisons  des 
F,  et  les  refends  des  cabinets  de  bains,  un  schbte  ardoisier  très-commun  dans 
k|m,  el  susceptible  d*un  beau  poli.  Ces  cloisons  sont  très-solides,  très-propres, 
eL  «  peut  le  dire,  inaltérables. 

étaULïsenients  dout  nous  parlons  sont  habituellement  au  rez-de-chaussée, 
une  toiture  en  vitrage.  G^tte  situation,  outre  le  genre  de  travail  auquel 
m  i%  hvre,  tend  a  y  entretenir  une  grande  humidité ,  aussi  a-l-on  adopté  dans 
^KhpKS  lavoirs,  en  Angleterre,  une  disposition  qui,  au  point  de  vue  de  la  salu- 
Ibté,  oflire  de  grands  avantages.  Le  dallage  repose  sur  de  |ietits  mers  en  briques 
fà  rârvnit  a  la  partie  supérieure  du  socle,  il  en  résulte  un  soubassement  de 
I  mOn  environ  de  profondeur  entre  ce  dallage  et  le  niveau  naturel  du  terrain, 
4ak§  lequel  passent  les  tuyaux  pour  les  eaux  chaudes,  froides,  propres  ou  sales, 
fi  où  Fair  pénétrant  par  de  nombreuses  ouvertures  dont  le  socle  est  percé  autour 
4a  Lâliment,  circule  en  toute  Uberté.  Ceci  nous  conduit  à  parler  de  la  venti- 

T  VoiiUaUon.  Dans  quelques  «Habhssements  elle  a  lieu  seulement  par  des 
en  tabatières  percées  dans  la  toiture  de  la  buanderie.  Daus  ceux  dont  nous 
de  parier,  l'air  admis  dans  le  soubassement  passe  dans  le  rez-de-cliaussée, 
«  Mot  les  lavoirs  et  les  bains,  puis  il  se  rend  dans  une  chemince  d*as|nratioii 
fn  enveloppe  celle  des  chaudièies  et  des  foyers  el  se  perd  dans  Tatmosphère.  Cette 
<**«w*^  a  â2  mètres  de  hauteur  ;  elle  est  divisée  à  sa  base  en  compartiments, 
i*Ec  registres  qui  permettent  de  porter  à  volonté  son  action,  soit  sur  les  bains, 
HÎt  nr  les  buanderies.  Cette  action  est,  au  besoin,  secondée  par  de  puissants  jets 
^  vapeur  disposés  de  manière  à  favoriser  le  mouvement  d  ascen>ion  dans  la  che- 
nnée  à  air.  Mais,  fait  observer  M.  de  Saint-Léger,  comme  pendant leté  la  diOe- 
nsce  de  température  entre  Tair  extérieur  et  Tair  intérieur  n'est  pas  assez  consi- 
iôMt  |»|ir  favoriser  le  tirage,  l'ascension  de  l'air  échauflé  n'a  pas  Ueu  d'une 
■wîèrc  suffisante.  Aussi,  pour  les  buanderies  particuhèreuieut,  en  est-on  revenu, 
umoms  pendant  la  belle  saison,  à  la  ventilation  directe  à  l'aide  d'ouvertures  pra- 
^néesdans  le  vitrage  qui  forme  toiture,  ou  dans  les  niui-s  même  du  lavoir. 

â*  bispoiiiion  intérieure  pour  les  opérations  du  blanchissage.  11  y  a  plusieurs 
pùa  destinées  aux  diflérentes  pratiques  dont  nous  avons  parié.  Mous  noterons 
Kaltment  quelques  différences  dans  les  étabh^sement^  français  et  anglais. 

la  Angleterre,  les  place^  des  laveuses  occupent  habituellement  chacun  des 
câtôfoDe  longue  pièce  iormée  par  deux  murailles  parallèles.  Les  laveuses  se 
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froid  ;  il  sert  à  permettre  la  dilatation  de  Teau  par  la  chaleur.  Son  emploi  est  in- 
dispensable pour  empêcher  la  rupture  des  tuyaux.  Le  séchage  dure  de  quinze  i 
trente  minutes. 

Enfin  à  HuU  on  fait  sécher  directement  le  linge  sur  des  tuyaux  enveloppés  duo 
manchon  en  fil  de  fer  treillage. 

De  ces  différents  systèmes,  Texpérience  a  proclamé  la  supériorité  de  celui  de 
Goulston-square.  Suivant  M.  de  Saint-Iiéger,  le  secret  de  la  conduite  économiqiie 
du  séchage  est  dans  la  proportion  du  coiu*ant  d*air.  Il  faut  qu'il  y  en  ait  asseï 
pour  emporter  la  vapeur  au  dehors,  et  cependant  assez  peu  pour  que  la  tempé- 
rature de  toutes  les  parties  de  l'appareil ,  soit  autant  que  ]>ossible,  maintenue  au- 
dessus  de  i  00°  centigrades.  C'est  dans  ces  conditions  que  la  dessiccation  est  le 
plus  prompte  et  le  moins  coûteuse.  Une  température  trôs-élevée  de  100*  à  ilO* 
a,  dit-on,  le  double  avantage  de  doinier  beaucoup  de  blancheur  au  linge  et  de 
faire  disparaître  les  mauvaises  odeurs.  On  sait,  en  eflet,  qu'une  température  au- 
dessus  de  100®  est  un  excellent  désinfectant,  qui  détruit  en  même  temps  ks 
germes  fermentescibles. 

Le  repassage  a  lieu  dans  une  salle  h  part,  oh  se  trouvent  des  fourneaux  dis* 
posés  à  cet  effet. 

4®  Chauffage,  C'est  là  un  des  points  les  jtlus  importants  de  la  question  éoono* 
mique  des  lavoirs.  11  a  lieu  ordinairement  par  plusieurs  foyers  ré])ondaut  à  chacun 
des  principaux  services,  quoiqu'il  soit  d'une  économie  bien  entendue  d^utiliser un 
même  foyer  pour  plusieurs  services,  les  bains  et  l'eau  destinée  aux  savonnages, 
par  exemple.  Comme  le  fait  observer  M.  Woolcott,  la  dépense  en  combustible 
dépend  en  grande  partie  de  la  perfection  des  appareils.  Diins  les  premiers  établis- 
sements construits,  cette  dépense,  en  employant  du  charbon  de  terre  à  15  francs 
le  tonneau,  s'est  élevée  à  93  fr.  75  i>our  1 ,000  bains  chauds,  tandis  qu'à  Této- 
blissemcnt  modèle,  en  se  servant  de  menu  charbon  à  12  fr.  50  le  tonneau,  ont 
chauflé  le  même  nombre  de  bains  pour  17  fr.  50.  En  général,  malgré  le  bas 
prix  du  coke,  on  préfère  la  houille,  qui  donne  bien  plus  de  chaleur. 

Les  fourneaux  pour  les  fers  à  repasser  doivent  aussi  fixer  l'attention.  ÂEuston* 
Square  c'est  une  sorte  de  poêle  en  briques,  dont  le  dessus,  recouvrant  immédia- 
tement le  foyer,  est  formé  de  plaques  de  fonte  posées  horizontalement  et  sur  les- 
quelles on  fait  chauffer  les  fers.  Le  tout  est  recouvert  d'un  couvercle  en  tôle 
qui  se  meut  très-facilement  à  l'aide  d'une  chaîne  en  fer  et  de  contre-poids  ;  on 
le  soulève  chaque  fois  qu'il  faut  placer  ou  ôter  un  fer.  C'est  l'appareil  géné- 
ralement préféré  et  substitué  presque  partout  à  d'autres  procédés  moins 
avantageux. 

5®  Fourniture  de  Veau.  Autre  question  de  la  plus  grande  importance.  Le  vo- 
lume de  l'eau  doit  être  calculé  de  telle  sorte  qu'il  ré|>ondc  à  la  plus  grande  conr 
sommation  pendant  l'époque  des  plus  grands  travaux.  En  Angleterre,  l'eau  est 
fournie  en  abondance  par  des  Compagnies  qui,  dans  ce  pays  d'hiitiative  privée, 
se  chargent  de  ce  service.  La  plupart  d'entre  elles  l'ont  même  livrée  gratuitement 
dans  les  premiers  temps,  afin  de  favoriser  l'installation  d'établissements  aussi 
utiles  à  la  classe  pauvre.  Généralement  elles  la  fournissent  à  prix  réduits  ;  seule- 
ment, dans  (]uelques  localités,  l'eau  n'arrivant  pas  à  un  niveau  suffisant  pour  ali- 
menter toutes  les  parties  de  l'établissement,  il  faut  alors  l'élever  avec  une  ma- 
chine, ce  qui  augmente  les  frais. 

En  France,  et  particulièrement  à  Paris,  les  lavoirs  sont  alimentés  par  des  con- 
cessions de  la  ville  pour  Teau  de  rivière  destinée  à  la  lessive  et  aux  savonnages. 
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rtpvde  Feiode  puits  poar  le  rinçage.  D*apres  le  rapport  de  M.  Darcy,  le  prix 
raboonenieDls  s'élère  à  environ  iO  francs  par  place. 

Ibis,  il  faut  bien  le  dire,  à  Paris,  Tadministration  semble  avoir  entièrement 
foéa  de  vue  les  intentions  qui  ont  inspiré  la  loi  de  1852,  et  que  paralysent  les 
actuels.  Eu  1851 ,  les  20  mètres  cubes  d'eau  de  TOurcq  coûtaient  500  francs 
loote  U  ville  et,  chose  bien  juste,  le  prix  était  le  même  pour  les  autres  eaux 
vks  points  où  il  n'en  existait  que  d'une  <^ule  nature.  Aujourd'hui,  d'après  le  tarif 
le  18M,  Teaa  de  l'Oaroq  coûte  950  francs  les  20  mètres  cubes,  et  Teaude  Seine 
[MO  firaocs,  avec  cette  clause  rigoureuse  que  c  Tabonné  ne  pourra  réclamer  l'eau 
fHK  origine  autre  que  celle  existant  dans  les  conduites  placées  sous  le  sol  de  la 
mt  puMiqoe  où  se  trouve  la  propriété  pour  laquelle  il  contracte  abonnement,  et 
[■poT  ihilitf  par  la  compagnie  de  fournir  l'eau  d'une  nature  déterminée,  ne  pourra 
lieu  à  la  modiûcation  des  prix  fixés  ci-dessus.  »  Or,  ainsi  que  me  le  faisait 
un  maître  de  lavoir  que  ces  prix  élevés  ont  empêché  de  joindre  des  bains  à 
M  établissement,  comme  l'eau  de  TOurcq  ne  dessert  que  la  partie  basse  de  la 
dk,  et  que  les  lavoirs  se  construisent  surtout  dans  les  quartiers  populeux,  qui  se 
tnnvent  dans  la  partie  haute,  il  s'ensuit  que  c'est  de  l'eau  de  Seine,  c'est-à-dire  la 
j/tuâ  coûteuse,  qu'ils  sont  obligés  de  preiulre. 

AÎBsi  que  nous  l'avons  fait  observer  à  l'article  lUixs,  on  n'a  utilisé  que  dans 
iriftfeu  de  localités,  l'eau  de  condensation  des  machines  à  vapeur  qui  va  se  perdre 
i  Fégout  sans  pro6t  pour  persoime. 

C*  Eamomie  des  lavoirs.  Avantages.  On  ne  saurait  le  nier,  la  création  des  la- 
WKi  a  été  un  véritable  bienfait  pour  le  peuple  des  villes.  On  peut  s'en  assurer  fa- 
iement  en  comparant,  comme  l'a  iâit  M.  Darcy,  le  prix  de  revient  des  objets  blan- 
hift  par  les  blanchisseuses  avec  le  prix  des  mêmes  objets  blanchis  au  lavoir  par  une 
■ôugt-re.  Ainsi  le  blanchissage  d'un  ouvrier,  tout  en  se  renfermant  dans  les  con- 
iitiMi>de  b  plus  stricte  économie,  coûte  par  nioisenriron  5  fr.  25;  au  lavoir  les 
lâtoui?<*s  s'élèveront  seulement  à  85  cenlimes,  cl  en  ostimant  à  1  franc  le  lonips 
nplou'  j  c».t  ou\Tage,  cela  fait  à  peu  près  1  fr.  85.  Remarquons,  d'ailleurs,  que 
«4  ieiiiiiïe<  qui  ont  beaucoup  d'enfants  à  soijjner  ne  peuvent  exercer  une  profes- 
«0  ré-^ulîère  et  lucrative.  Ces  conditions  ikronomiques  expliquent  les  succî's 
itoni>  fur  les  établissements  qui  nous  occupent. 

^h  sont  les  prix  exigés  dans  les  lavoirs  publics  pour  les  différentes  0|>érations 
pu  s'y  pratii{uent  ?  Il  y  a  à  cet  é^iard  d'assez  grandes  différences  entre  les  habi- 
aJes  àt  la  France  et  ci-lles  de  rAngleterro. 

Iluis  ce  dernier  |»ays,  comme  nous  l'avons  fait  observer,  le  lessivage  est  accom- 
£  par  la  femme  dans  un  pi'til  baquet  à  l'aide  d'une  solution  idcaline  qu'elle  fait 
«liUir.  Voici  les  prix  exigé-^  :  10  centimes  pour  une  heure;  plus,  comme  four- 
itore  ;  5  centimes  de  sous-iarbonale  de  soude  ;  6  centimes  pour  le  j-avon  ; 
fcu,  2  centimes;  total  environ,  25  centimes.  En  général,  le  prix  dans  les 
noir^  anglais  tst  de  10  centimes  pour  la  première  heure,  avec  usage  de  lesso- 
wse,  du  séchoir  et  d»»s  ustensiles  de  repassage  :  on  exige  20  centimes  pour  la 
Irtiiièro^  heure,  et  10  centimes  en  plus  par  cliaqui^  demi-heure  suivante.  Cet 
wreL^senifUt  di»  prix,  pour  une  longue  durée  de  travail,  a  pour  «»bfet  d'em- 
wher  lêï  blanchi sseust^s  de  profession,  qui  exem^nl  un  état  lucratif,  de  profiter 
fiîinlast'sdt^slinés  à  la  classe  (»uvrière. 

A  Paris,  le  prix  dr*  l'heiin^  M  de  5  centimes,  la  demi-journée  de  20  cen- 
îuiKs  et.  pour  la  jouniée.  de  iO  centimes;  on  voit  la  différence  qu'amènent, 
^*  les  prix  des  lavoirs,  les  différences  qui  existent  dans  le  mode  de  création 
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de  ces  établissements.  Là-bas,  ce  sont  des  institutions  humanitaires  fondées 
par  des  souscriptions  particulières  ou  des  sommes  votées  par  les  paroisses  ;  ië| 
ce  sont  des  entreprises  particulières  ;  à  la  tète  du  lavoir  est,  non  pas  un  gérant 
soldé,  mais  un  entrepreneur  qui  organise  et  gère  à  ses  risques  et  périls  ;  c*est,  en 
un  mot,  une  industrie  privée.  Nous  pensons  que  les  Anglais  ont  beaucoup  mieux 
compris  la  question  et  Tont  posée  sur  son  véritable  terrain.  Les  blanchisseuses 
qui  exercent  un  état  lucratif  payent,  comme  on  le  voit,  assez  cher  cbes  nos  voisins 
le  droit  de  travailler  toute  une  journée,  et,  chez  eux,  aux  10  centimes  par 
heure  se  joint  le  droit  d*cssorage  et  de  sécliage.  Ici  Teau  froide  seule  est  donnée 
gi^atuitement,  Teau  cliaude  se  paye  à  part  5  centimes  le  seau  de  12  litres; 
Tessorage  est  de  20  à  30  centimes.  Hais  les  dimensions  de  Tessoreoso  permet- 
tent à  deux  ou  trois  femmes  de  se  cotiser  pour  assécher  leur  Unge  à  frais  com- 
mun, et,  par  conséquent  à  très-bon  compte.  Et,  cependant,  plusieurs  reculant  en- 
core devant  cet  accroissement  de  frais,  essorent  par  le  tordage  qui  use  et  brise  si 
promptcmcnt  les  fibres  du  tissu.  Elles  emportent  sur  leur  dos  leur  linge  encore 
tout  imprégné  d'eau  qui  mouille  leurs  vêtements  et  les  refroidit,  et  elles  ^appo^ 
lent  à  sécher  dans  la  chambre  du  ménage  qui  se  remplit  d'humidité. 

Chez  nous,  par  exemple,  le  lessivage  se  fait  en  commun  et  en  grand  ;  chaque 
femme  apporte  son  paquet  de  linge  qui  est  aussitôt  muni  d*un  numéro  en  zinc, 
attaché  avec  une  ficelle,  et  elle  reçoit  un  numéro  correspondant;  le  paquet  est  mis 
dans  le  cuvier  avec  les  autres  et,  la  lessive  coulée,  la  femme  le  reprend  pour  aller 
se  livrer,  à  sa  place,  au  savonnage,  etc.,  des  pièces  qu'il  contient.  Le  tarif  est  fixé 
d'après  le  volume  des  objets  :  pour  un  paquet  renfermant  trois  ou  quatre  chemises, 
on  preiul  10  centimes,  et  ainsi  de  suite  en  proportion.  Les  différentes  fournitures, 
savon,  eau  de  Javelle,  etc.,  sont  au  frais  de  chaque  laveuse  qui  apporte  ou  achète 
ù  très-bon  compte,  dans  l'établissement  même,  ces  différents  objets. 

A  Londres,  il  est  un  établissement,  celui  de  Glass-House-Yard,  fondé  par  une 
société  j)Our  développer  la  propreté  parmi  les  pauvres,  où  tout  est  gratuit  jus- 
qu'aux fournitures.  De  pauvres  femmes  viennent  laver  là  le  linge  qu'elles  ont 
sur  le  corps,  et  pendant  cette  opération  on  leur  prête  des  vêtements.  A  cela  ne  se 
borne  pas  la  sollicitude  de  cette  société  ;  elle  donne  aussi  de  l'eau  et  des  chlo- 
rures pour  laver  les  logements  des  pauvres  du  voisinage  et  les  assainir  ;  on  leur 
prête  des  brosses,  des  seaux,  et,  enfin,  on  leur  donne  du  charbon  pour  que  le  loge- 
ment puisse  être  séché  immédiatement.  L'établissement  de  Kuston-Square  loue 
dans  le  même  but  des  seaux  et  des  brosses,  souvent  même  il  les  prête  pour  rien. 
C'est  ainsi  que,  dans  l'espace  d'une  seule  année,  1495  localités  (428  chambres, 
226  escaliers,  375  cabinets,  etc.)  ont  été  nettoyées  et  assainies.  Il  se  i)as$era  du 
temps  avant  que  l'on  voie  pareille  chose  chez  nous  :  non  que  le  zèle  manque  aux 
personnes  charitables  pour  le  faire,  mais  en  profiterait-on?...  Un  maître  de  lavoir 
me  disait  qu'il  avait  fallu  plusieurs  années  pour  faire  comprendre  aux  femmes 
du  peuple  les  immenses  avantage  de  l'essorage  à  l'aide  de  la  machine  ! 

Kéumon  des  bains  et  des  lavoirs.  Comme  nous  l'avons  dit  h  propos  des  Bai.xs 
PUBLICS  (t.  YIII,  p.  209  et  suiv.),  on  a,  en  Angleterre,  très-habilement  et  très-éco- 
nomiquement combiné  les  bains  publics  avec  les  lavoirs,  de  manière  à  livrer  les 
uns  et  les  autres  à  des  prix  réduits  en  faveur  de  la  classe  pauvre.  Nous  avons 
donné  là  le  mode  d'aménagement  de  ces  bains  ;  nous  n'avons  donc  à  en  parler  ici 
qu'au  point  de  vue  économique. 

Le  chauffage  a  lieu  par  le  même  foyer  pour  le  bain  et  pour  la  buanderie,  là  est 
la  source  des  avantages  que  l'ou  relira  de  c^lte  association.  Suivant  toutes  les 
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i  ool  tedié  la  question,  les  bains  doivent  faire  les  bénéfices  de  Ven- 
ve.  Jknssî,  $uiTant  M.  Woolcott,  le  nombre  dos  ))ai<nioires  doit-il  être  égal, 
siuo  «périeiir,  au  nombres  des  places  de  laveuses  ;  il  admet  que,  d  après  les 
fffii  fixés  eo  Angleterre,  la  totalité  des  recettes  doit  se  répartir  de  la  manière 
înifairte  :  7  pour  100  fournis  par  les  baignoires  pour  hommes  ;  6  pour  iOO  pr 
kf  Wip^^f^t  pour  les  (enunes;  7  pour  iOO  par  les  bassins  de  natation  ;  et 
\î  pour  100  leulement  par  les  laveuses. 

pMwmpnt  expliquer  que  ces  avantages  n  aient  pas  été  sentis  chez  nous,  et  que 
4  peu  de  lavoirs,  à  Paris,  possèdent  des  bains.  D*abord  à  ce  lait  que  ce  sont,  comme 
IMS  l'avons  dit,  des  entreprises  particulières,  et  que  tous  les  chefs  de  lavoir 
iMl  pas  des  rewoorces  suffisantes  pour  monter  et  organiser  une  aussi  vaste  entre- 
ffife  qui  eiige  un  grand  emplacement  et  de  grands  frais  d*instal]ation.  .^joutons 
ditùr^  le  prix  de  Teau  dans  les  quartiers  qui  sont  obligés  de  s'approvisionner 
fen  de  Seine.  >'ous  avons  fiût  reman|uer  plus  haut  que  la  société  concession- 
iiire  des  eaux  de  Paris  se  montre  peu  généreuse  à  Tendroit  de  ces  établissements. 

\mi  donnons  ci-joint  le  plan  d*un  projet  de  lavoir  publié  pr  MM.  Trélat  et 
bilfatft  dans  le  rapport  de  la  commission  d  enquête  sur  cette  question,  publié 
eBlfôO. 

Fnjci  ■iBKU.E.  RéGUME!iTATi05.  Laissant  de  côté  ce  qui  est  relatif  à  la 
màé  des  ouvriers  et  ouvrières  employés  dans  les  établissements  qui  nous  occu- 
fflrt.  K  dont  il  est  traité  au  mot  Bl.%!(chissecses,  nous  avons  à  examiner  quelles 
•«t.  an  point  de  vue  de  Thygiène  publique,  les  inconvénients  des  lavoirs  et  quelles 
MOI  les  précautions  à  prendre. 

Les  lavoirs  publics,  de  mémo  que  les  huanderies  ordinain^,  ont  des  inconvé- 
linits  nombreux  lorsqu'ils  ne  sont  pas  établis  dans  de  bonnes  conditions,  ot 
>{ittnd.  surtout,  ils  ne  sont  ps  suflisamment  éloignés  des  maisons  voisines  ; 
iu«i  l«s  a-t-on  rangés  dans  la  troisième  classe  des  établissements  incommodes  et 
insalubres. 

n  exulte  à  l'intérieur  de  ct^  établissements  une  buée  continuelle  qui  pénètre 
r^  >'iiifiltre  dans  toutes  les  constructions  adjacentes,  les  dégrade  et  y  entretiont 
iw  humidité  cfui  rond  certains  ioirenients  inhabitables,  .\ussi,  |>ar  suite  de 
[•blutes  dt?s  voisins  et  de  poui*suites  judiciaires,  plusieurs  propriétaires  d'éta- 
'►Ibsonient  de  ce  genre  ont-ils  été  forcés  de  les  fermer,  quelques-uns  ont  mémo 
"^  OHidamnés  h  des  dommages-intérêts. 

Il  onnviont  donc  d'exiger  qu'il  y  ait  un  isolement  complet  entre  les  lavoirs, 
buanderies,  couleries  et  les  maisons  voisines,  au  moyen  d'une  cloison  qui  sépare 
1^  lavoir  du  mur  mitoyen  par  un  espace  de  io  à  50  centimètres.  Cette  cloison  doit 
^•iner  <ur  toute  la  liauteur  du  mur  mitoyen.  On  doit  prendre  extérieurement 
i  air  qui  doit  circuler  entre  cette  cloison  ot  les  maisons  voisines.  Le  contre-mur 
»n  construit  on  bri<pies  et  chaux  hydraulic)ue.  DaiLs  le  cas  où  cette  ofuM-ation  no 
vm  ètrp  faite  le  long  d'un  gros  mur  de  séparation,  on  construira  ù  lu  liauteur 
à*  !  mètre  une  cloison  en  briques  de  Bourgogne  de  0™.i  1 ,  hourdées  en  ciment 
r^inuin.  Enfin,  dans  certains  cas.  H  sufliia  d'emluire  de  ciment  romain  à  la  liau- 
trw  de  1  mètre,  le  pourtour  du  lavoir. 

Le>  autres  conditions  générales  pre>crite>  sont  les  suivantes  : 

l"  Éle\er  la  cheniin«'*e  de  la  machine  à  va|>eur  de  2  à  5  mètres  au-dessus  des 
™*i5«i5  voisines,  dans  un  rayon  do  50  mètres,  de  manière  que  ces  maisons  ne 
^Ànt  pts  iiKomniodées  par  la  fumée. 
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2*"  Daller  ot  bitumor  le  sol  avec  une  pento  conTenable  pour  l*écouIcmenl  des 
eaux. 

5^  Diriger  les  eaux  par  un  conduit  souterrain  jusqu'à  Tégout  le  plus  rappro- 
ché. L*enlôvement  des  eaux  savonneuses  résultant  des  lavoirs,  dans  les  localités 
où  il  n'existe  ni  égouts  ni  cours  d*eau  pour  les  recevoir,  constitue  une  des  causes 
les  plus  ordinaires  et  les  plus  graves  d'insalubrité.  11  faut  alors,  ou  traiter  ces  eaux 
par  la  chaux,  ou  les  répandre  en  irrigation  sur  les  terres,  ou  les  vendre  pour  l'ex- 
traction des  matières  grasses.  Mais  on  ne  devra  jamais  en  permettre  le  séjour  sur 
la  voie  publique  ni  la  perte  dans  les  puisards.  Quelquefois,  et  par  exception,  aa  a 
permis  que  les  eaux  fussent  recueillies  dans  une  citerne  étanche,  à  la  condition 
qu'elles  seraient  traitées  par  la  chaux  et  transportées  pendant  la  nuit  à  la  boudie 
de  l'égout  le  plus  voisin.  On  ne  doit  jamais  en  permettre  l'écoulement  dans  ks 
cours  d!eau,  elles  causeraient  la  mort  du  poisson. 

A^  Établir  les  châssis  roc^iles  destinés  à  la  ventilation  sur  les  ootés  of^KMés  aux 
maisons  voisines. 

5^  Couvrir  les  cuviers  d'un  large'  couvercle  en  tôle,  et  les  surmonter  d'une 
botte  communiquant  à  la  cheminée,  afin  de  donner  issue  à  la  buée. 

6®  Prendre  toutes  les  précautions  nécessaire  contre  l'incendie. 

7*^  Déterminer  les  places  en  laissant  entre  chaque  laveuse  l'intervalle  de  1 
mètre. 

8"  Pendant  les  gelées,  les  glaces  seront  soigneusement  cassées  et  l'on  sèinera 
de  la  cendre  ou  dos  scories  dans  les  endroits  où  elles  tendent  à  se  former. 

9°  On  établira  des  lieux  d'aisances  convenablement  ventilés  à  l'usage  des 
laveuses. 

Si  ces  conditions  ne  peuvent  être  remplies,  si,  par  exemple,  les  bâtiments  sont 
trop  exigus  et  ne  permettent  pas  de  garantir  les  maisons  voisines  des  inconvé- 
nients de  la  buée  et  autres  vapeurs  ;  si  les  eaux  ne  peuvent  avoir  un  écoulement 
convenable  soit  par  l'absence  d'égout,  soit  par  le  mauvais  état  du  sol  de  la  voie 
publique  où  elles  entretiendraient  une  insalubrité  et  une  malpropreté  perma- 
nentes, l'autorisation  doit  être  refusée.  (Trébuchet,  Rapp.  gén.  sur  les  trav. 
ducom.  d'hyg.  Paris,  1861,  in-4*,  p.  473;  et  Vernois,  Traité prai.  dliyg,  indusL 
etadm.  Paris,  1860,  in-8«,  1. 11,  p.  144.) 

Bateaux-lavoirs.  Il  est  bien  évident  que  les  premiers  lavoirs  publics  ont  été  les 
bords  des  rivières  et  des  ruisseaux,  et  sans  remonter  à  l'exemple  classique  de  la  prin- 
cesse Nausicaa,  ce  que  l'on  voit  tous  les  jours,  dans  les  petits  villages,  le  démontre 
suffisamment.  Le  blanchissage  s'exécutait  autrefois  à  même  la  rivière  ;  de  là,  des 
ordonnances  de  police  pour  régulariser  cette  industrie.  Ainsi  nous  trouvons  une  or- 
donnance en  date  du  1 0  juin  1 666  qui  prescrit  aux  lavandières  de  ne  pas  laver  leur 
linge  dans  le  canal  de  la  rivière  qui  coule  le  long  de  la  place  Maubert,  rue  de  la 
Bilcherie,  des  ponts  de  l'Hôtel-Dieu,  Petit-Pont,  pont  Saint-Michel  et  pont  Neuf,  de- 
puis Pâques  jusqu'à  la  Saint-Martin,  à  cause  de  l'infection  et  de  l'impureté  des 
eaux  qui  y  croupissent  et  sont  capables  de  causer  de  graves  maladies,  à  peine  du 
fouet  contrôles  lavandières  ;  mais  seulement  dans  le  courant  où  les  eaux  sont  pures 
et  salutaires,  etc.  (Delamarre,  Traité  de  la  police^  1. 11,  p.  490,  o«  édit.  Paris, 
1727,  in-fol.)  Au  commencement  du  dix-huiticnie  siècle  ces  mêmes  ordonnances 
reparaissent,  seulement  la  peine  barbare  du  fouet  est  remplacée  par  l'amende  et  la 
prison. 

Le  système  des  lavoirs  sur  bateaux  fut  réorganisé  par  une  ordonnance  de  police, 
en  date  du  9  mai  1805,  qui,  entre  autres  prescriptions  telles  que  l'autorisation 
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préalable,  stipule,  article  4  :  que  les  permissions  de  tenir  bateaux  à  lessive  ne 
sei*out  accordées  (|u'<\  la  condition  qu'il  y  sera  réservé  des  places  où  les  indigents 
pourront  laver  leur  linge  sans  payer  aucune  rétribution,  le  préfet  se  réservant  de 
fixer  le  nombre  do  ces  [)laces  en  proportion  de  la  grandeur  et  du  produit  présumé 
des  bateaux.  Article  5  :  11  est  défendu  d'étendre  du  linge  sur  les  berges,  etc.  En 
1840  (25  octobre)  on  ajoute  à  ces  prescriptions  l'obligation  d'établir  des  chemini 
Kolides,  garnis  de  garde-fous  à  bautour  d'appui,  pour  faciliter  l'accès  de  ces  ha- 
te^iux.  Exiger  encore  que  les  bateaux  soient  solidement  amarrés  et  munis  de 
cordes,  crocs,  perches,  etc.,  pour  porter  secours  en  cas  de  besoin.  Dans  le  même 
but  un  bachot,  muni  de  ses  agrès,  devra  toujours  être  attache  à  chacun  de  oes 
établissements,  et  les  pro])riétaires  sont,  en  outre,  tenus  d'avoir  constamment  i 
bord  de  leurs  établissements  un  gardien,  bon  nageur,  et  une  boîte  de  secours  ai 
bon  état. 

Aujourd'hui,  les  bateaux  sont  organisés  à  l'instar  des  lavoirs  ;  lessîfags  eo 
commun  à  lu  vapeur,  eau  chaude  à  5  centimes  le  seau  ;  prix  des  places,  tout  est 
semblable,  seulement  le  rinçage  se  fait  à  même  l'eau  courante.  La  plupart  de 
ces  bateaux  appartiennent  à  des  compagnies  qui  les  font  tenir  par  des  gérants. 

E.  Beàugrand. 

Bin.io€RAPiiie.  —  liaih  and  Washhouses  for  tfie  Ixihouring  Cloue»,  etc.  In  hond,  Med, 
Joum.,  t.  XXVH,  p.  1063  ;  1846.  ^  Bail»  et  lavoirs  public»,  Rapp.  de  la  commu»,  VÊdUmée 
par  ordre  de  M.  le  Président  de  la  Hépublique,  Rapp.  de  MM.  Pinède,  E.  Tr£lat  et  Giunr, 
Darct,  Woolcott,  De  SaritoLéger.  Paiis,  1850,  in-4«,  pi.  14.  —  Arak  (F.  A.).  Ixs  bamsd 
les  lavoirs  publics.  In  Union  méd.,  1850,  p.  607.  —  Trompbo.  Genni  sui  ba^i  et  lamtoi 
pubblîci.  Torino,  1850.  —  Ijoî  relative  à  la  création  d'établissements  modèles  des  bamsd 
lavoirs  publics  (3  févr.  1851).  ^Baly  (P.  P.).  A  Statement  ofthe  Proceeding  of  the  Co- 
mittee  appointed  to  promote  the  Establishments  of  Balhs  and  Washfiouses,  etc.  Lond., 
1852.  —  Quelles  sont  les  règles  à  suipre  pour  rétablissement  des  bains  et  lavoirs  pMies 
dans  les  principaux  centres  de  population  (Compte  rendu  du  congr.  d*hyg.  de  Bniidks). 
In  Ann.  d'hyg,,  !'•  sér.,  t.  XLVlir,  p.  455;  1852.  —  Tardieo.  Art.  ÏMvoirs.  In  J^. 
d'hyg.  publique.  Paris ,  1852.  et  2*  édit.,  ibid.,  1864.  —  Behrend  (F.  J.).  Die  OfeHt- 
liche  Bàde  wul  Waschanstalten,  Uir  Nutzcn  und  Ertrag.  Berlin,  1854,  in-8.  —  BouMnMS 
p'Orvasîce  (A,).  Bains  et  lavoirs  publics  à  prix  réduits.  Paris,  1854,  in-8«.  —  Livois.  Des 
établissements  de  lavoirs  et  de  bains  publics,  au  point  de  vue  de  V hygiène j  etc.  Boutogne- 
fiur-Mei-,  1857.  E.  Bcd. 

I.A.¥0IMIE!V  (Jean-François),  médecin  fort  instruit  du  siècle  dernier  qui, 
après  avoir  été  chirurgien  des  hôpitaux  des  armées  du  roi,  se  retira  dans  la  ville 
d'Eu,  où  il  ])ratiqua  la  chirurgie.  On  lui  doit  un  excellent  Dictionnaire  texicogra- 
plaque  des  sciences  médicales^  avec  un  vocabulaire  des  termes  de  médecine 
grecs  et  latins,  ouvrage  qui  a  servi  de  modèle  à  ceux  qui  sont  venus  après. 

Voici  le  titre  de  cet  ouvrage  : 

Dictionnaire  des  termes  français  et  latins  de  médecine ,  d'anatomie ,  de  chirurgie ,  de 
phannacie,  de  chimie,  d'histoire  naturelle,  de  botanique  et  de  physique.  Paris,  1764,  in-tS  ; 
2«  l'îdit.,  intitulée:  Dictionnaire  portatif  de  médecine,  d'anatomie,  etc.  Paris,  1771, S toI. 
in-i2;  3»  édit.,  Paris,  1793,  in-8o.  E.  Bgù. 

■ 

LA¥0ISIEB  (Antoine-Laurent),  un  des  plus  grands  génies  que  la  France  ait 
produits;  c'est  le  créateur  de  la  chimie  moderne,  dont  il  peut,  à  juste  titre,  être 
regardé  comme  le  Newton.  Lavoisier  naquit  à  Paris  lo  16  août  i7^5,  d'une  famille 
de  riches  négociants.  Après  de  brillantes  études  au  collège  Mazarin,  laissé  libre  sur 
sa  vocation,  il  se  livra  avec  ardeur  à  l'étude  des  sciences;  les  matliématiques,  la 
bolanique,  la  géologie  l'occupèrent  tour  à  tour,  enfin  la  chimie  devint  le  principal 
objet  de  ses  études.  Dès  les  premiers  pas,  il  mesure  la  portée  du  but  qu'il  s'est 
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éoeaê^H  3  dispose  m  Tie  en  conséquence.  Il  lui  fallait  une  grande  position  de  for- 
tine;  àpeine  âgé  de  Ting-huit  ans,  déjà  membre  depuis  trois  ans  de  l'Académie  des 
«OKS,  ilsoBîdte  et  obtient  une  place  de  fermier  général,  et  épouse  la  fille  d*un 
I  itîts  noa^eaux  confrères.  Ses  travaux  de  finances  l'occuperont  tout  le  jour,  les 
■itiBées»  les  soirées  et  les  dimaïKrlies  seront  exclusivement  consacrés  à  la  chimie. 
tàaM  le^  redierches,  les  découvertes  se  succèdent  sans  interruption.  Ue  même 
filï  a  airuigé  sa  vie  pour  ses  occupations  diverses,  il  cherclie  et  choisit  un  pro- 
cédé loot  nouvein  qui  va  lui  servir  de  guide  infaillible  dans  ses  éludes,  c  Rit^n  no 
«perd,  rien  ne  se  crée,  a-t«il  dit;  la  matière  reste  toiyours  la  même;  il  peut  y 
nvîr  des  transformations  dans  sa  forme,  mais  il  n'y  a  jamais  d'altération  dans  son 
fià§.  •  Tel  est  son  point  de  départ;  quel  sera  son  critérium?  La  Imlance,  dont, 
pr  on  ensemble  de  précautions  minutieuses,  il  rend  l'emploi  d'une  rigueur  ma- 
tkniatîqDe.  i  Pour  lui,  dans  toute  réaction  chimique  désormais,  les  produits  for- 
an»  doirârt  peser  autant,  et  pas  plus,  que  les  produits  employés.  Si  cette  oondi* 
tÎHid'é'îalité  ne  se  manifeste  pas,  c'est  que  la  chimie  n'a  pas  tout  su  recueillir,  ou 
kin  qu'elle  a  méconnu  l'intervention  de  quelque  corps  occulte.  La  balance  tous 
ipprend  donc  à  l'instant  qu'il  faut  retrouver  le  produit  perdu  ou  rccoimaltre  la 
Btaie  des  causes  qui  Tiennent  compliquer  l'expérience.  Son  application  à  l'étude 
éei  phénomènes  naturels  dcTait  donc  révolutionner  la  chimie  et  pouvait  seule  la 
lévahitionner.  »  (Dumas,  Leçonssur  la  philosophie  chimique,  p.  120,  Paris,  1837, 

\ras  n'avons  pas  à  examiner  ici  en  détail  la  série  des  belles  découvertes  de  Lavoi- 

âa*,  l'ordre  merveilleux  qui  les  rattache  l'une  à  l'autre,  l'invincible  ténacité  avec 

hqneOe  il  les  poursuit  jusqu'à  démonstration  complète,  évidente,  incontestable; 

ttOBMnt,  laissant  de  coté,  sans  la  discuter,  la  théorie  do  Stahl,  qui  tenait  encore 

j6u$  jon  joug  les  chimistes  français  et  lUrangers,  il  ne  s'en  occu[)e  à  la  fin  que 

peur  la  montrer  renversée,  anéantie  à  tout  jamais.  Tout  cela  a  été  exposé  avec  une 

prtcisioD,  une  élo<]uence  à  la  hauteur  du  sujet,  par  le  juge  si  autorisé  auquel 

reoipruntais  tout  à  l'Iieure  quelques  lignes,  notre  illustre  Dumas.  Du  reste,  cet 

dscmble  merveiUeux  de  faits,  la  doctrine  qui  les  relie,  les  ra[>ports  de  celle-ci 

iTtc  les  doctrines  antérieures,  les  modifications  (ju'elle  a  éprouvées,  etc.,  seront 

niirai  à  leur  place  dans  Farticle  consacré  à  l'iiistoire  de  la  chimie.  iVoy.  Chimie, 

Histoire.)  Nous  allons  seulement  donner  ici  le  ivsunié  des  idées  de  Lavoisier,  tel 

laU  Ta  lui-même  formulé,  dans  ce  st\le  apllori^lique  dont,  seuls,  les  hommes  de 

ikàt  possèdent  le  s^fCi-el.  «  Le  phlogislique  n'existe  pas  ;   Tair  du  feu,  l'air  dé- 

f4il«)2i»tiqué  est  un  corps  simple  ;  c'est  lui  qui  se  combine  avec  les  métaux  que 

'«s  calcinez;  c'est  lui  qui  transforme  le  soufre,  le  phosphore,  le  charbon  en 

i-iflrs;  c'est  lui  qui,  dans  la  respiration  d»^s  animaux,  change  le  sang  veineux  en 

^02  artériel,  en  même  temps  qu'il  dévflop|)e  la  chaleur  qui  leur  est  propre; 

il  lirme  partie  essentielle  de  la  croûte  du  gloln?  •tout   entière,  de  l'eau,  des 

Maitrt  et  des  animaux  ;  présent  dans  tous  les  phénomènes  naturels,  sans  cesse 

-n  mouvement,  il  revêt  mille  formes,  mais  je  ne  le  perds  jamais  de  vue  et  puis 

-«jcfurs  le  (aire  reparaître  à  mon  gré,  quehiue  caché  qu'il  soit.  Dans  cet  être  éter- 

v:l  impérissable,  qui  peut  changer  de  place  mais  qui  ne  jieut  rien  gagner  ni  rien 

p^fiire,  que  ma  balance  poursuit  et  retrouve  toujours  le  même,  il  faut  voir  l'image 

Ai  U  matière  en  général  ;  car  toutes  les  espèces  de  matière  partagent  avec;  lui  ces 

propriétés  fondamentales  et  sont,  conmie  lui,  éternelles,  impérissables;  elles  peu- 

Tcol,  comme  lui,  clianger  de  place,  mais  non  de  p(ûds,  et  la  balance  les  suit  sans 

!««r  à  travers  toutes  leurs  modifications  les  plus  surprenantes.  »  Ainsi  lavoisier 
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n'avait  pas  seulement  trouvé  les  faits,  mais  il  avait  encore  trouvé  la  méthode  et 
jusqu'à  ce  jour  on  n*a  pu  que  marcher  dans  la  même  voie. 

Outre  cette  suite  de  recherches  sur  les  théories  chimiques,  Lavoisier  a  puUié 
quelques  autres  travaux  oîi  il  a  laissé  l'empreinte  de  son  génie  sévère  et  mé- 
thodique. Ainsi,  dès  1765,  il  avait  ohtenu  une  médaille  d'or  pour  ses  recherches 
sur  l'éclairage.  Son  traité  sur  les  salpêtres  a  longtemps  servi  de  guide  profet- 
sionnel  ;  on  connaît  son  heau  travail  avec  Laplace  sur  la  chaleur  latente.  Son  ou* 
vrage  d'économie  politicjuc  sur  la  production  et  la  consommation,  en  reganl 
avec  la  population;  un  autre  sur  la  ricliesse  territoriale,  attestent  la  variété  de  set 
connaissances  et  ses  prodigieuses  aptitudes. 

Pourquoi  faut-il  que  le  fanatisme  politique,  non  moins  cruel,  non  moins  stu- 
pide  que  le  fanatisme  religieux,  ait  tranché  le  cours  d'une  si  belle  existence.  Com- 
pris dans  l'accusation  portée  contre  les  fermiers  généraux,  Ijavoisier,  malgré  ks 
services  réels  qu'il  avait  rendus  au  peuple  dans  l'exercice  de  ses  fonctions,  fat 
condamné  à  mort  et  exécuté  le  8  mai  1794,  sans  que  l'on  voulût  faire  droit  an 
sursis  qu'il  avait  demandé  pour  mettre  en  ordre  ses  papiers  et  terminer  qudqnei 
expériences. 

A  part  la  série  do  mémoires,  au  nombre  de  plus  de  quarante,  qui  ont  été  pu- 
bliés presque  tous  parmi  ceux  de  l'Académie  des  sciences,  Lavoisier  avait  fait  pi-* 
raître  les  ouvrages  suivants  : 

I.  Opuscules  physiques  et  chimiques.  Paris,  1774,  2  vol.  in-8*.  -»  IL  Instruction  9ur  la 
nilrières  et  sur  la  fabrication  du  salpHre.  Paris,  1777,  in-8®  et  ibid.,  1794,  in-8».  ^  10. 
Traité  élémentaire  de  chimie.  Paris,  1789.  2  vol.  in-8»;  2«  édit.,  Paris,  1793,  2  vol. 
in-8»,  etc.  —  IV.  delà  richesse  territoriale.  Paris,  1791,  in-8*.  —  V.  Mim.  de  chimk 
publiés  por  madame  Lavoisier.  Paris,  1805,  2  vol.  in-8*.  —  Une  édition  des  CEttvret  em» 
plètes  de  Lavoisier  est  en  voie  de  publication.  E.  Bo». 

LA^VBE^XE  (William),  un  des  plus  illustres  chirurgiens  anglais  contempo- 
rains, était  né  le  10  juillet  1783,  à  Cirenscster,  dans  le  Gloucestershire,  ou  soo 
père  exerçait  la  chirurgie.  Après  d'excolleiitos  études  classiques,  William  Laivrence 
fut  mis  à  Londres  sous  la  direction  d'Abernethy,  qui  sachant  apprécier  le  mérite 
et  les  talents  précoces  de  son  disciile,  le  fit  entrer  comme  démonstrateur  d'anatomîe 
»^  l'hôpital  Saint-Barthélemi  au  bout  de  trois  aimées  d'études,  place  qu'il  conserva 
douze  ans,  à  la  grande  satisfaction  et  au  grand  profit  des  élèves.  Reçu  membre  du 
(lollége  de  chirurgie  le  0  septembre  1805,  il  fut  nommé,  en  1815,  chirurgien- 
adjoint  de  ce  même  hôpital  Saint-Barthélomi  et,  la  même  année,  il  était  élu 
membre  de  la  Société  royale.  Dès  lors,  nous  le  voyons  s'élever  rapidement  :  en  1814, 
il  est  î\  l'infirmerie  ophthalmologique  et,  en  1815,  il  obtient  la  position  lucni- 
tive  de  chirurgien  de  l'hôpital  de  Bridcwel  et  Bethlem;  il  fiusait  en  même 
temps  des  cours  d'anatomio  el  do  physiologie  (jui  attiraient  un  grand  concours 
d'élèves. 

Ici  se  place  un  épisode  qui  n'est  pas  sans  analogie  avec  certaine  circonstance  de 
la  vie  de  Lallemand  que  nous  avons  racontée.  [Voy.  L.\llf.mand,p.  18i.)La^Tence 
avait  fait  paraître,  en  1819,  ses  leçons  de  physiologie,  dans  lesquelles  il  déclarait 
«  que,  de  même  (jue  la  digestion  est  une  fonction  de  l'appareil  digestif,  que  lemou- 
venient  est  une  fonction  des  muscles,  de  mémo  les  facultés  intellectuelles  sont  des 
fonctions  animales  de  l'appareil  organique  appro[)rié,  l'organe  central  du  système 
nerveux.  »  Il  n'en  iallait  pas  davantage  pour  exciter  lo  zMe  intolérant  des  dévols 
ou  prétendus  tels.  Lawrence  fut  accusé  de  niatcrialismo,  de  professer  des  doctniies 
subversives,  etc.,  etc.  Vainement,  dans  ses  réponses  à  son  ancien  maître  Aber- 
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leCfcy.  qui  ivait  cm  deroir  se  joindre  à  ce  concert,  l^v^reiice  déclara  qu'il  n  avait 
anHiné  le»  choses  qu'au  point  de  Tue  exclusÎTement  ph^-siologique,  résenrant  la 
fKrtnn  du  principe  immatériel.  Trop  de  mauvaises  passions  se  trou^-aient  cachées 
k  masque  de  la  religion  et  de  la  morale  pour  que  l'on  voulût  se  rendre. 
de  perdre  sa  position  de  chirurgien  à  rhôpital  de  Bridewell,  Lawrence, 
y  cfre  cependant  forcé  par  la  même  nécessité,  fit  comme  Galilée,  il  céda... 
une  lettre  devenue  pubbque,  il  reconnaît  que  certains  passages  de  ses  leçons 
inconvenants  iimproper),  et  il  promet  de  retirer  son  livre  de  la  circulation. 
Ai  a  dit  qu'il  avait  envoyé  en  Amérique  ce  qui  restait  de  l'édition,  mais  son  Hb  a 
lut  récemment  démontre  qu'il  y  avait  eu  là  une  spéculation  à  laquelle  WiUiam 
était  resté  étranger.  Ine  autre  circonstance  a  permis  d'apprécier  le  peu 
p  du  caractère  de  ce  grand  chirurgien.  Après  avoir  attaqué  avec  riolence 
k  Qmaât  royal  de  chirurgie  et  la  pérennité  des  fonctions  du  corps  des  examina- 
tan,  fl  s'y  fit  agréger  quelque  temps  après  et  conserva  ces  fonctions  presque  jus- 
^  ai  mort.  Cétait,  a-t<m  fait  observer,  pour  y  introduire  d'utiles  améliorations  ! 
pi  son  grand  et  incontestable  mérite,  Lawrence  ne  parait  pas  avoir  joui, 
de  ses  oomptriotes,  d'un  crédit  à  la  hauteur  de  sa  réputation  à  l'étnmger, 
dleq.  Brodîe  l'emportait  sur  lui  dans  la  confiance  publique. 
Lawrence  appartenait  à  un  grand  nombre  de  sociétés  savantes  nationales  et 
:«.  trt  il  parvint  aux  plus  grandes  dignités  auxquelles  puisse  aspirer  un 
sien,  il  fut  deux  fois,  en  1846  et  en  1855,  pré>ideiit  du  collège  de  diirurgie, 
chirurgien  {$ergeani  Surgeon)  de  la  reine,  et  peu  de  temps  avant  sa 
d  avait  été  créé  baronnet.  Lawrence  fut  enlevé  par  une  >ecoiide  attaque  d'apo- 
|kxk,  k  5  juillet  1867,  à  l'âge  de  84  ans. 
la  not^  de  ses  principaux  ouvrages  : 


I  lrt0ii»€  fm  Hfmia;  heing  an  Essay.  etc.  ouvr.  cour.  |:kar  le  Collê^'e  de  chîr.  en 
.  l/«l..  IWT,  in-8*;  !»•  c-lit..  ibid  .  1810.  in-8»;  3«  ..lil..  ihid..  1816  iii-S*.  etc.  trad. 
îtal  ;  trad.  en  français  par  B«clard  et  Jule>  Ckiquet.  Variî,  1818.  in-8\  —  II.  Iniro- 
io  Comparatire  Amatomy.  Lond.,  1816.  iii-8*.  —  III.  Ijtctum  on  Phynoiogy.  Zoo- 
la§y  «ad  Jiattiral  Bislonf  of  Man.  Lond.,  1819,  in-8*  devenu  excessiTeroent  rare.  Il  y  a  eu 
kfài  ^Bïiean  éditîoos.  mab  expurgées  . —  IV.  A  TreatUe  on  Venereal  Distetue*  of  the  Eye. 
UÎêL,  iS30,  iD-g"  U^.  allem.  —  V.  Treaiue  on  the  D'ueates  of  Uu  Eyc.  Lond.,  1855.  in-8.; 
>é:it..ifcid.,  1811.  m-8*.  —VI.  HunUrian  Oration  Loué.,  1854  et  1846.  in-8*.—  VII. 
iMbim  omSmryery.  Lon-1.,  1865,  in-8*.  —  Vlll.  Un  trê9-'(:rand  nombre  d'articles  publiés 
]a  différait^  recueils  an;^lai>  et  notamment  daiu»  le  Journal  d  Edimbourg,  tiaxni  les 
de  Ijondrr^,  maî^  surtout  d:iii>  la  f/xucct  où  >€%  U\ons  i>taient  fn-quemment 
fs.  Cest  là  qu'il  fit  paraître  d'abord  ses  le«;ona  >ur  le>  nial.idies  des  yeux,  traduite> 
fnaçab  par  Billard  ^ous  le  titre  :  Trailé  in-at'ujue  de*  maladieê  de*  yeux.  Paris,  1850, 
'. —  11.  On  loi  doit  au^i^î  une  traduction  do  l'anatooiie  comparée  de  Blumenbach. 
ii  IfOT,  in-8-.  E.  Bco. 

\A%JkTlWH.  Ce  sont  comme  le  mot  l'indique,  des  reLicliants,  tels  (|ue  le 
■id.  b  mauve,  la  cas^onnade,  plutôt  que  des  substances  purgatives.  Les  considé- 
obons  générales  auxquelles  peuvent  donner  lieu  les  médicaments  susceptibles  de 
nadre  les  garde-robes  plus  fréquentes  et  plus  liquides  seront  placées  au  mot 
fîitinFs. 

UIIBB  (Dâmel-Petek),  médecin  anglais,  né  à  Greenwich,  reçu  docteur  à 
Wwdct  mort  le  5  février  180*2;  se  lit  un-  bellf  réputation  à  Londres  dans  la 
moitië  du  siècle  dernier.  11  occu|»ait  les  émiucntes  positions  de  médecin  de 
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la  princesse  douairière  de  Galles,  de  vice-président  de  la  maison  d'accouchements 
de  Greenwicli,  directeur  de  l'hôpital  français,  etc. 
On  lui  doit  les  opuscules  suivants  : 

\.  Ofa  Fracture  of  the  0$  llium  and  its  Cure.  In  Phil.  Transaci.,  1745,  cl  Abridg., 
t.  IX,  p.  i '3.  —  H.  Of  a  Women  who  had  an  Extraordinary  Impoêtume  formed  in  ker 
Stomach.  Ibid.,  1750.  Abr.,  t.  X,  p.  29.  —  Ili.  An  Essay  on  the  Nature,  Cauteg  and  Cure 
of  the  Contagiouft  Dislenipcr  among  the  lïorncd  (Utttle,  etc.  Lond  ,  1757,  in-8*.  —  IV.  On 
the  Uscfulness  of  Inoculation  of  the  homed  Cattle  to  prêtent ,  etc.  Ibid.,  1758,  d  Abr., 
t.  XI,  p.  206.  —  V.  An  Ertraordinary  Case  of  diseaned  Eye.  Ibid.,  p.  274.  —  VI.  Evury 
on  theBitr  of  Mad  Dog.  Lond.,  1762,  in-8*.  —  Vil.  Pharmacopceia  inmum  gravidarum, 
puerperaruniy  etc.  Lond.,  1776,  in-8*.  E.  Bc». 

LAZARETN.  [Vo//.  Sanitaires  (Mesures).] 

LEiàKE  (John),  né  à  Ainstable,  près  de  Kirkoswald,  dans  le  Cumberland,  vers 
1720.  Il  se  destinait  d'abord  à  1  état  militaire,  mais  craignant  de  ne  pas  y  trouver 
un  avancement  assez  rapide,  il  se  livra  à  l'étude  de  la  médecine,  se  fit  admettre 
à  Londres,  dans  la  corporation  des  chirurgiens,  et  se  distingua  surtout  dans  l'art 
obstétrical;  c'est  à  lui  que  l'on  doit  la  création  de  la  maison  d'accouchements  de 
Westminster.  Un  forceps  à  trois  branches,  de  son  invention,  et  dont  il  vantait 
les  avantages,  n'a  pu  prévaloir  contre  celui  de  Levret.  Il  a  donné  après  Hulmc 
une  des  premières  et  des  meilleures  deseriplions  de  la  fièvre  puerpérale.  Reje- 
tant formellement  les  hypothèses  de  la  résorption  du  lait  corrompu  dans  les 
mamelles,  de  la  su])prcssion  des  lochies,  et  de  l'inflammation  de  l'utérus,  il  re- 
garde cette  maladie  connue  une  affection  tout  à  fait  spéciale  {Disecue  ofa  peculiar 
nature  y  aiid  distinct  0  fait  others).  Leake  mourut  à  Londres  le  1"  août  1792. 

Il  a  publié  les  ouvrages  suivants  : 

1.  Dissert,  on  t/ie  Propcrtics  and  Efficacy  of  Uie  Lisbon  Dietdrink.  Lond.,  1757,  in-8«, 
et  ibid.,  1700,  in-H". — 11.  Practical  Observations  on  the  Childbed  Fcvcr  :  also  on  tJie  Sature, 
Treatment,  etc.  Lond.,  1772,  in-8'.  —  ï\\,  A  Ijccture  Introductory  to  ttic  Theory  and  Prac- 
ticc  of  Midwifery,  etc.  Ibid.,  1774,  in-4«,  etc.  —  IV.  Practical  Observations  on  the  Acute 
Discases  incident  to  Womcn,  ibid.,  1774,  in-i'.-  V.  Introduct.  to  the  Theory  and  Practice, 
etc.,  to  which  isaddeda  Description  ofthc  Autftor's  New  Forcejis,  etc.  Lond.,  1777,  in-8% 
lig.  ;  plus,  autres  édit.  —  VI.  Médical  Instruction  towards  the  Preventioti^  and  Cure  of 
Chronic  and  oUier  Diseascs  peculiar  to  Women.  Ibid.,  1777,  et  plus.  édit.  Trad.  alL,  Leipzig, 
1793,  in-8% — VU.  Spécimen  artts  obstctricariœ  ;  being  a  Syllabus,  or  General  Ilead,  etc. 
Ibid.,  1787,  in-8». — VIII.  A  practical  Kssay  on  the  Diseases  ofthe  Viscera^particularly,  etc. 
Ibid.,  1792,  in-8'.  E.  Bgd. 

LEAMINGTO^  (Ealx  mlnkrales  de)  prototheriTiales  ou  hypothermales^  pO" 
lymétallites  fortes,  carboniques  ou  sulfureuses  faibles,  on  Angleterre,  dans  le 
Warwickshire,  sur  la  Loani  ;  cette  \iilc  compte  aujourd'hui  20,000  halntants, 
quand,  on  1811,  elle  eu  avait  500  à  peine;  ello  est  à  65  mètres  au-dessus  du  ni- 
veau do  la  mer.  La  tonij)orature  la  plus  élevée  de  touto  l'année  est  de  25®  centi- 
grade, la  moyenne  de  8°, 8  centigrade  et  la  plus  basse  de  5®  centigrade  au-dessous 
de  zéro.  (Le  chemin  de  fer  de  Great-'Western  conduit  en  trois  heures  de  Londres 
à  Lcamington.)  La  ville  est  nouvelle  et  bien  hAtie;  ses  rues  sont  plantées  et  lar- 
ges connue  des  boulevanls.  Los  arbres  sont  magnifiques  ;  les  ormes  surtout  sout 
d'une  énorme  grosseur.  liOs  jardins  publics  et  j)rivés  .sont  reinar({uabiement  tenus 
et  tros-gi-auds  :  celui  (|ui  est  dorriore  riiôtol  des  bains  de  lord  Aylesfoixl  est  entouré 
d'une  belle  grille.  Ses  gazons  et  ses  arbustes  ont  une  Verdui*e  qui  réjouit  la  vue; 
un  orchestre  y  fait  tous  les  jours  de  la  nmsique.  Le  docteur  Jefferson  ayant  gagné 
une  immense  fortune,  a  fait  don  à  sa  ville  natale  du  jardin  qui  est  en  face  de  cela* 


LEAmiIGTOll  (BAUS  uiBàukiM  »b).  111 

àt  imà  IvIesÉord  :  fl  est  plus  spacieux  encore  et  la  haie  rive  qui  l'entoure  a  plus 
4»  5M  maires  de  lonjEfneur.  La  saison  dure  toute  l'année  à  Leamington  ;  mais  ce 
fwte  niiiénl  est  surtout  fréquenté  pendant  la  chasse  aux  renards,  commençant 
anm  de  nofembre  et  finissant  au  mois  d'avril. 

Onq  sonnes  alimentent  les  diverses  parties  de  rétablissement;  elles  se  nom- 
■at  :  I*  Lord  AylesfonTs  Spring  (source  de  lord  Âylesford);  â""  Pump  Room 
ifktaàm  de  la  pompe);  5»  Wootts  Spring  (source  de  Woodl;  i*HuiUons  Spring 
'■iMiu  d*Hiidsoo);  5*  Alexandre  Spring  ( source  Alexandrai. 

1*  À^^ford'M  Spring  est  la  plus  anciennement  connue  ;  elle  émette  dans  un 
fâl5  da  sons-sol  de  la  maison  des  bains.  Elle  est  claire,  limpide,  transparente, 
flB&  odeor.  d*nne  saveur  amère  assez  désagréable,  rappelant  très-bien  celle  d'une 
«htîoa  plannaeeatiqne  faite  avec  parties  égales  de  sulfate  de  soude  et  de  chlo- 
ttK  de  sodium.  Sa  réaction  est  franchement  alcaline,  sa  température  est  de 
!?.ioentignde,  celle  de  Tair  étant  de  25*  centigrade.  Elle  ne  contient  aucune 
Me  fnatse  et  elle  ternit  assez  promptement  les  verres.  L'analyse  chimique  de 
NMgnomies  d'eau,  laite  en  1862  par  M.  le  docteur  l^trick  Brown  a  dumié  les 
«ribU  qui  suivent  : 

SaUEile  et  foode 3,9939 

Ckâormn  et  aaêmm ô4in 

tJKM 

l,iS55 


I 


Ince». 


Silice,  peroirie  de  fer 

Mare  ci  brwufc  ée  aodiam • 

TOVAL  MS  HATlftU»  fOMa II^IS 

^  une  pinle  anglaise  égalant  0''^,5679;  l'eau  minérale  de  Leamingtoii  ren- 

Kme: 

flôde  carbooique.    .*»  pooce»  cubes  aoslai-  =  49,1610  cent.  cube». 
:*"^. }  faible  qoanUlé. 
^  Oxjfene f  ' 

L'eau  de  la  Saline  Spring  de  l'établissement  de  lord  Aylesford  alimente  la  liu- 
vrft<!  intérieure,  la  buvette  extérieure,  les  bains  |iarticuliers,  la  piscine,  lesétuves 
H  les  hain<  turcs.  La  pièce  d'entrée  et  ses  deux  galeries  supérieures,  une  à  chaque 
km,  «errent  à  la  fois  de  buvette  et  de  saUe  de  bal  et  de  concert.  L'un  des  robi- 
Kt$de  la  buvette  verse  Feau  à  la  tein[iérature  de  la  source ,  l'autre,  cette  même 
49  chauffée  au  bain-marie  et  élevée  à  5i^  centigrade.  Elle  se  trouble  alors,  elle 
Retient  rouillée  et  elle  incruste  beaucoup  plus  l'intérieur  des  conduits  et  des 
«ases.  La  bavette  extérieure  ou  buvette  des  pauvres  est  dans  Victoria  Terrace. 

Les  cdiioets  des  bains  isolés  se  trouvent  au  rez-de-chauss4'e  ;  ils  sont  tous  pré- 
fet d*nn  beau  vestiaire,  éclairés  et  ventilés  par  leur  partie  supérieure.  Leurs 
imeaskm*  sont  très-convenables  et  chacun  d'eux  a  une  baignoire  un  peu  enfoncée 
éÊÊi  le  soi,  de  façon  à  ne  faire  saillie  que  de  55  centimètres  au-dessus  de  l'aire 
4s  cabinets;  les  parois  intérieures  des  baignoires  sont  émaillées.  Trois  robinets 
yrxaX  Teau  chaude  ou  froide  par  le  fond  de  la  baignoire.  On  a  indiqué  la 
éestmatioo  de  chacun  des  robinets  sur  une  plaque  de  porcelaine  blanche,  on  a 
«lit  «or  œOe  de  gauche  :  waste  (tuyau  d'écoulement  )X)ur  vider  la  baignoire), 
fv  fidle  du  milieu  hot  (diaudj,  et  sur  celle  de  droite  cold  (froid).  Un  corridor 
<cfaT>:  les  cabinets  de  bains  d'eau  de  la  pièce  de  la  piscine.  Trois  jets  d'eau 
■inérale,  d'un  centimètre  de  diamètre  chacun ,  jaillissent  au-dessus  d'une 
^3»^  flemi-lnnaire  à  huit  échancrures  et  entretiennent  l'eau  courante  à  la  teni- 
Hnlve  de  b  source  et  tooijours  à  la  nièmc  liauteur.  Trois  ouvertures  égales 
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ont  été  pratiquées  au  côté  opposé  de  la  piscine  pour  l'écoulement  du  trop-plein. 
Le  bain  commun  d'Âyleslbrà's  Bath  a  20  mètres  de  longueur,  8  mètres  25  oen> 
timètres  de  largeur  et  de  i  à  2  mètres  de  profondeur.  Ses  parois  latérales  sont 
de  faïence  émaillée  ;  son  fond  est  enduit  d*asplialte.  Des  trottoirs  également 
d'asphalte,  de  briques  et  d'ardoises,  conduisent  aux  quatorze  vestiaires  étaUb 
tout  autour,  à  1  estrade  d'où  s'élancent  les  plongeurs,  et  aux  trois  escalien 
qui  descendent  à  la  piscine.  L'eau  de  cette  piscine  a  54^  centigrade,  elle  est  ju- 
iiâtrc  et  n'a  plus  la  morne  limpidité  qu'à  la  source,  ce  qui  tient  à  la  rouille  qui  se 
précipite  et  altère  sa  transparence. 

Chacun  des  trois  cabinets  d'étuves  se  compose  de  trois  compartiments  ainsi 
disposés  :  mie  pièce  d'entrée  dont  la  tem[)érature  est  de  5i°  centigrade,  avec 
table  de  marbre  |)our  ceux  qui  vcident  être  massés  ;  une  pièce  du  milieu  oô 
le  thermomètre  monte  à  51°  centigrade  et  où  un  lilet  d'eau  minérale  à  la  tempé- 
rature de  la  source  jaillit  d'un  rocher  artificiel  pour  que  les  baigneurs  puissent  se 
rafraîchir  la  figure  et  la  tète,  s'ils  se  sentent  un  peu  congestionnés.  Des  cadres  de 
bois  et  des  bancs  de  marbre  blanc  sont  à  la  disposition  de  ceux  qui  veulent  sur- 
seoir ou  se  coucher.  Enfin,  un  troisième  cabinet  est  garni  d'sgutages  de  douches 
froides,  de  sièges  mobiles  et  de  lits  de  repos.  La  température  de  cette  dernière 
salle  est  de  38'  centigrade.  Les  étuvcs  d'Ayleslord  sont  éclairées  par  leur  partie 
su()érieure,  chacun  de  leurs  cabinets  est  h  peu  près  carré  et  a  4  mètres  de  côté. 

Les  bains  turcs  se  donnent  dans  un  très-bellë  et  très-vaste  salle  de  6  mètres 
carrés,  éclairée  à  la  fois  par  les  côtés  et  par  la  partie  supérieure  de  son  dôme  de 
20  mètres  de  hauteur.  L'architecture  de  cette  salle,  les  mosaïques  de  son  pavé, 
ses  verres  de  couleur,  ses  divans,  ses  lits,  son  ameublement  enfin,  sont  en  bar- 
inonic  avec  la  destination  et  les  coutumes  du  pays  au([uel  on  a  emprunté  ces  usa- 
ges balnéaires. 

2^*  Pump  Room,  Son  puits  est  à  10  mètres  au  sud  de  rétablissement  d'Ayles- 
ford,  dans  la  partie  voisine  de  la  Leani,  dont  l'eau  n'est  pas  à  plus  de  6  mètres  de 
distance.  Une  autre  source  légèrement  sulfureuse  se  mêle  à  l'eau  de  Pump  Room 
et  l'on  a  donné  à  ces  deux  filets  un  captage  distinct.  L'eau  du  puits  de  Pump  Room 
a  les  mêmes  caractères  physiques  et  cliimiques  que  ceux  de  la  source  Âylesford, 
seulement  son  goût  est  presque  nul  ;  sa  température  est  de  1 0*^,5  centigrade, 
celle  de  l'air  étant  de  25^,4  centigrade.  Cette  eau  n'a  point  encore  été  analysée. 

5*  Wood's  Spring,  La  source  de  Wood  est  à  50  mètres  de  la  buvette  d'Ayles- 
ford.  Son  eau  a  un  goût  beaucoup  plus  désagréable  que  celui  de  toutes  les  autrei 
sources  de  Leaniington  ;  elle  semble  plus  sulfatée  et  inoins  chlorurée.  Sa  tempé- 
rature est  de  21*^,2  centigrade  :  sa  densité  n'est  pas  comme  et  son  analyse  chinii 
que  n*a  pas  été  faite.  L'eau  de  Wood's  Spring  alimente  :  la  buvette  où  deui 
robinets  distribuent  l'eau  à  la  température  de  la  source  ou  chauflee  au  bain 
marie  à  la  volonté  du  public  ;  cinq  cabinets  de  bains  dont  les  baignoires  dou 
blées  de  carreaux  de  faïence  sont  en  contre-bas  du  sol.  Un  bassin  percé  de  trou 
et  placé  au-dessus  de  chaque  baignoire  sert  à  l'administra  lion  des  douches  ei 
)iluie  et  ahmente  les  ajutages  des  douches  en  lames,  en  jet,  etc.,  etc.  Un  apparei 
de  bain  de  vapeur  par  encaissement  se  trouve  aussi  dans  cliacun  des  cabinets 

4°  Hudsons  Spring,  L'établissement  nouveau  ahiiienlépar  ces  sources  est  sou 
le  pont  du  chemin  de  fer  qui  passe  au-dessus  de  la  rue  de  la  fontaine  Alexaudia 
Ces  deux  sources  dont  l'une  se  nomme  :  source  Saline  et  l'autre  source  Sulfwreuu 
ont  leurs  |H)hits  d'émergence  au  bout  de  l'allée  qui  conduit  à  Tintérieur  de  ï 
maison.  La  source  Saline  a  son  griflbn  dans  un  puits  de  20  mètres  de  profondeur 


LBAMINGTON  (iaux  HiiéBALst  ib).  IIS 

«KM  dure,  limpide  et  tnnsparente,  est  incolore  et  inodore;  son  goèt  est  aadé  ; 
a  mdtÎBB  est  akaline  et  sa  température  de  i  8' centigrade.  Son  analyse  efamnqoe 
■  *  P""*  ^  ÉMte.  La  source  Sulfureuse  sort  de  la  terre  de  bas  en  haut  à  un 
■être  plof  loin,  et  son  eau  a  les  mêmes  caractères  que  ceui  de  h  source  Saline, 
ircirc|ili0o  de  son  odeur  d  œufs  pourris  et  de  sa  saTeur  hépatique  très-désagiéa- 
Hé.  Sa  tampérature  est  de  16*,1  centigrade.  L'analyse  chimique  de  l'eau  de  h 
fMtt  SoUveose  d'Hudson,  laite  par  Patrick  Brown,  a  donné  par  1000  grammes 
f  cna  les  principes  suivants  : 

Sçlbte  de  wmàe 5,ttS7 

àt  fodiui î,8jB5 

i.TlU 

1.0245 


Total  ms  SATiiftis  russ S.TSIT 

U  jnAoxyfàe  de  ier,  les  iodure  et  bromure  de  sodium  s'y  trouvent  en  propor- 
tin  tres-Dminie. 
L'ean  de  h  sonne  Sulfureuse  d'Hudson  renferme  encore  dans  une  pinte  anglaise 

;  Bfdrogéae  salfuré  .  .  .  1,144  ponces  cubes  »  ia,74S7cc. 

-      I  Atâét  cufcooiqoe.  .  .  .  3,136         —  «  Sl^llCSec 

'^  \  OijsèM Ojm         -  -    0.4IWCC 

I  A««« 0,4i5         —  »    0^9644cc. 

Total  bcs  cas  .  .  .  .    4.730  ponces  cnbes  =  Tl^TOcc. 

LctaUissement  des  bains  d'Hudson  se  compose  d'une  burette  et  d'un  seul  ca- 
VmA  de  bains  d'eau  minérale.  La  buvette  a  deux  robinets  ;  l'un  verse  l'eau  de 
h  source  Saline,  l'autre  celle  de  la  source  Sulfureuse.  La  salle  contenant  uue 
Mole  baiinioire  sans  douche  et  sans  appareil  à  baiu  de  vapeur,  compose  toute 
llKtalbtion  balnéaire  de  l'élablissenient  d^Hudson.  Cette  pièce,  précédée  d*un 
înv^nd  vestiaire,  a  une  baignoire  en  conire-bas  du  sol;  elle  est  douUée  de 
evrcaux  de  faïence.  Deux  robinets,  dont  l'un  apporte  Feau  saline  préalablement 
émfiee.  et  l'autre  l'eau  sulfureuse  à  la  température  de  la  source,  sont  ûxés  au- 
ksm  de  la  baignoire. 

¥  Alezandra  Spring.  L'eau  de  la  source  .\leiandra  est  exclusivement  eni- 
fbfée  en  boisson.  Elle  alimente  une  fontaine  publique  dont  la  construction  date 
étHtS.  Son  eau  n'a  pas  été  analysée. 

»*i»>i5isTiiATi05  ET  DOSES.  Lc  modc  dc  l'administra tîoti  et  les  doses  dei 
sources  de  Leamington  n'ont  rien  de  spécial.  Deux  verres  de  200  grammes 
cbeon  sont  ordinairement  ingérés  le  matin  à  jeun  et  à  un  intenalle  de  vingt 
Mutes  ou  d'une  demi-heure.  La  durée  des  bains  et  des  douches  avec  l'eau 
cbufiée  n'a  rien  de  particulier,  mais  le  temps  que  Ton  doit  n^terdans  l'eau  cou- 
rate  de  b  piscine  d'AylesfonI,  dont  Teau  n'a  que  21»,5  centigrade,  ne  doit  pas 
ééfaseer  le  moment  où  les  premiers  frissons  viennent  à  se  produire.  Cette  recom- 
ûidation  n'est  pas  assez  observée  à  Leamington.  Nous  avons  constaté  plusieurs 
fcis,  en  effet,  que  l'immersion  était  trop  proloiigw  jour  arriver  à  l'effet  tonique  e 
recmistituant  d'une  cure  hydrotliérapique  métliodiquement  administrée. 

Eifun  TBÉBAPECTiorE.  L'actiou  physiologique  des  eaux  sulfatées,  chlorurées 
«fiques,  magnésiennes  et  calciques  de  Leamin^rlon,  dont  la  pluprt  sont  en 
iDèae  temps  ferrugineuses,  est  très<;onipIexe,  et  son  étude  présente  des  diflicul- 
'»  fresque  insurmontables.  Toutefois  le  premier  effet  de  ces  eaux  est  de  produire 
,  des  épreintes,  des  ténesmes  et  une  ou  plusieurs  selles  diarrhéiques. 

i-f.  IL  » 
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Ces  phéiiomèues  apparaissent  successiTement,  une  heure  en  général,  apiès  l'in* 
gestion  du  dernier  verre.  Les  eaux  de  Leamington  débilitent  assez  pour  qu'on  s'en 
aperçoive  du  huitième  au  quinzième  jour  et  pour  que  souvent  on  soit  obligé  d'en 
suspendre  l'usage.  0  semble,  au  premier  abord,  que  la  composition  chimûiue  do 
ces  eaux  chlorurées  ferrugineuses  doit  les  rendre  assez  analeptiques  pour  qu'on 
n'ait  pas  trop  à  redouter  leur  action  déprimante  occasionnée  par  la  présence 
d'un  sulfiaite  neutre.  U  n'en  est  rien  pourtant,  et  il  serait  dangereux  d'en  continuer 
l'emploi  avec  ces  idées  préconçues.  On  pourrait  croire  aussi  que  ces  eaux  qui  aoni 
assez  énergiquement  purgatives,  doivent  dériver  sur  le  tube  digestif  et  ne  pas 
agir  en  activant  la  circulation  cérébrale.  La  pratique  ne  confirme  pas  ces  données 
élémentaires  en  thérapeutique,  et  il  serait  très-imprudent  d'administrer  ces  eaux 
sans  surveiller  avec  soin  la  circulation  générale,  celle  de  la  partie  supérieure  du 
corps  et  spécialement  celle  de  la  cavité  du  crâne.  Les  eaux  de  ces  sources  excitent 
aussi  l'innervation  à  un  point  tel,  chez  quelques  personnes  au  moins,  qu'il  est  de 
toute  impossibilité  d'en  continuer  l'emploi.  Enfin,  elles  sont  diurétiques. 

En  bains  et  en  douches  tièdes  et  chaudes,  elles  ne  donnent  lieu  à  aucun  phéno- 
mène qui  ne  s'observe  aux  autres  stations  minérales  ;  mais  en  bains  dans  la  pis- 
cine de  natation  et  à  l'eau  courante,  elles  sont  toniques,  reconstituantes,  à  b 
condition  expresse  que  les  baigneurs  observent  les  précautions  indiquées  ci-dessus, 
qu'ils  ne  prolongent  pas  trop  la  durée  de  leur  séjour  dans  une  eau  qui  n'a  pas  plus 
de  25*^  centigrade,  et  la  plupart  du  temps  de  21®  à  21^,5  centigrade.  Un  phéno- 
mène qui  manque  bien  rarement  d'airiver  auprès  des  sources  sulfureuses  de  Lea* 
mington,  est  la  surexcitation  de  la  circulation  et  de  l'innervation,  ce  qui  rend  leur 
application  extrêmement  délicate  et  exige  une  surveillance  continuelle  et  très- 
attentive. 

Les  eaux  chlorurées  et  sulfatées  de  Leamington  sont  très-utilement  conseillées 
en  boisson  aux  dyspeptiques  et  aux  gastralgiques,  chez  lesquels  on  ne  doit  pas 
craindre  d'activer  trop  la  circulation  générale,  et  aux  personnes  qui  souffrent  de 
congestions  hépatiques.  Ces  eaux  en  boisson  rendent  de  très-grands  services 
dans  les  accidents  si  fréquents  chez  les  Anglais  qui  ont  habité  les  Indes^  qui  sur* 
viennent  du  côté  du  tube  digestif  ou  de  ses  annexes.  Les  eaux  sulfatées  et  chloru' 
rées  sodiques  de  Leamington  doivent  être  conseillées  à  la  fois  en  boisson,  en  bains 
et  en  douclies  dans  le  lymphatisme  exagéré  et  dans  la  scrofule.  Sous  leur  influence 
combinée,  les  malades  reprennent  bientôt  une  carnation  meilleure,  leurs  engofge' 
ments  gangliomiaires  diminuent  ou  disparaissent  et  leurs  ulcères  se  détergenti 
prennent  un  bon  aspect  et  finissent  par  se  cicatriser.  Les  engorgements  périarte 
culaires,  les  tumeurs  blanches,  même  d'origine  strumeuse,  sont  très-avantageuse- 
ment modifiées  par  les  eaux  chlorurées  et  sulfatées  dé  Leamington  en  boisson  en 
bains,  et  siu*tout  en  douches  en  jet  appliquées  sur  le  siège  du  mal. 

Les  eaux  sulfureuses  de  cette  station  minérale  doivent  être  administrées  en  bois» 
son  et  en  bains  contre  des  affections  de  la  peau  caractérisées  par  des  sécrétiom 
plus  ou  moins  abondantes  (dartres  humides),  contre  certaines  manifestations 
syphilitiques  ;  elles  font  supporter  plus  facilement  enfin  un  traitement  hydrar- 
gyrique  indispensable  dans  les  accidents  primitifs.  U  n'y  a  pas  d'aimées  où  elles 
ne  prouvent  leur  efficacité  dans  les  empoisonnements  mercuriels  ou  saturnins, 
communs  dans  une  contrée  où  un  grand  nombre  d'ouvriers  travaillent  les  mé- 
taux. L  anémie  et  la  chlorose,  les  laryngites  et  les  bronchites  chroniques,  les 
engorgements  du  mésentère,  la  pléthore  abdominale,  les  catarrhes  vésicaux,  U 
goutte  et  la  gravelle,  le  rhumatisme  chronique  et  la  |)olysarcic  trouvent  encore  à 
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iOiilnileiDeiit  parles  eaux  chlorurées»  sulfatfei  et  sulfiiieusesy  qui, 
a  élé  Irès-otile. 
Toute*  les  eaux  des  sources  polymétallites  fortes  de  Leaioington  sont  contre' 
wiîqëm  loffH|u*oii  redoute  de  déterminer  une  congestion  cérébrale  ou  de  suiex- 
ôler  le  si^itnie  nerveux. 

U  dmrée  delà  atre  est  de  (juinze  jours,  mais  certains  iiabitants  de  la  ville  on 
fUilDik  de  Tenir  tous  les  matins  boire  un  verre  d'eau  minérale  de  l'une  des 
«nés  de  Leamingtoo. 
(m  m'exporte  pas  les  eaux  de  cette  station  thermale.  A.  RarciKAC. 


i.  ->Kaui   yiodeur'.  Waier  of  Uawtmfftcn.  1784.  —  ioosros    /docteur. 
«f  Ummimgitm.  Birminghiin  1700.  —  Lamm  docteur*. .  AecoÊmt  of  the  waten 
Uêft  c  MnmckaitT  Pkihêopkkal  Tramaaeiiams.  9   1794.  — Jmto*  idocteurj. 
Vk mMer ^ LttmimgùM.  —  Lbb  (Edwini.  Tkt  centrai  waUrmf  Places.  —  Ijeamm^om^'-^ 
}.  SV6.  UodoD.  1861,  ÎD-li.  K.  R. 


(Jeaji),  maître  en  chiruigie  (1756),  natif  d'Orléans.  11  ne  laut  souvent 
fi'ne  imoBStance  pour  tirer  un  homme  de  l'oubli,  lorsque  cet  honmie  est  aidé 
pr de rioldligeiice,  du  savoir  et  le  désir  de  faire  parler  de  lui.  Jean  Le  Basa 
IPWvc  encore  la  vérité  de  c^te  maxime.  11  n'était  connu  â  Paris  que  comme  un 
kapntkâen,  auteurde  deux  ouvrages  assez  médiocres  :  Ergo  cataractœ  tuiior 
afrocfâo  foreificmm  ope^  P^ris,  1754,  in-4*;  De  fractura  femoris  thèses  ana- 
tSÊtiem  ef  dtirurgkœ^  Paris,  17M,  in-4^,  lorsqu'un  procès  mémorable  le  mit  tout 
î  «Dop  aux  prises  avec  les  médecins  et  chirurgiens  les  plus  célèbres  de  l'époque, 
b  marquis  Charles  de  *'*,  épouse  à  72  ans  une  demoiselle  Renée  de  ^*  qui 
l'uaii  pas  dépassé  la  trentième  année;  les  c{joux  passent  quatre  ans  de  mariage 
tas»  avoir  d*enlants,  et  au  bout  de  ces  quatre  ans,  le  susdit  bonhomme  tombe 
wiaAt  dans  la  nuit  du  7  au  8  octobre  1 762,  d'uue  gangrène  des  membres  infé- 
riMrs,  et  meurt  le  17  novembre,  âgé  de  76  aus.  Rien  d'extraordinaire  jusqu'à 
iRsent.  Mais  voilà  que  le  5  octobre  1763  —  c'est-à-dire  un  an  moins  quatre 
y^vi  après  la  mise  au  lit  du  vieux  marquis  pour  la  maladie  qui  devait  le 
taa'.  sa  femme,  dame  Renée  de  ***  met  au  monde  un  gros  poupon,  bien  portant, 
aê  »  terme,  et  qui  vécut...  On  demande  si  l'enfant  de  la  marquise,  né  519  jours 
%  ^  de  dii  mois  et  demi  après  la  mort  du  marquis,  {.«eut  être  réputé  Tenfant 
kfiàmie  du  bonhomme...  ?  Ce  n'est  pas  dire  trop  que  d'assurer  que  le  procès  dans 
iîKpd  cette  question  fut  |x>sée  à  la  science  émut  davantage  le  (aubourg  Saint- 
ienuin  et  le  quartier  de  l' Université  que  les  grandes  questious  politiques  du 
JGiv.  Ceax-d  prirent  le  parti  des  héritiers  du  marquis,  ceux-là  proclamèrent  Tin- 
lûoe&oe  et  la  vertu  conjugale  de  la  marquise  ;  et  les  médecins...  ne  manquèrent 
faiDOQ  plus  de  se  diviser  en  deux  camps...  !  La  Faculté  de  médecine,  toujours 
Uêk  j  Hippocrate  qui  fixe  la  grossesse  la  plus  longue  à  neuf  mois  dix  jours,  dé- 
chn  pria  voie  de  Bouvart,  Baron  jeuue,  Verdelhan,  Poissonnier,  Uellot,  Borie, 
ly.-Maboo,  Macquart  et  Solier,  que  la  grossesse  légitime  de  la  marquise  était 
iqoMfak,  et  que  par  conséquent  son  poupon  était  bâtard.  C'est  contre  cet  avis 
fc b  Faculté,  c'est  contre  des  mémoires  |)ublié^,  à  cette  occasion,  par  Bou\art 
«f.  ce  nom;  que  Le  Bas  tailla  sa  plume,  soutenant  a\cc  aigreur,  avec  empor- 
tent, mais  avec  un  talent  réel  de  discussion,  de  critique  et  d'exposition,  qu'il 
eut  imf«âsible  de  déterminer  une  époque  invariable  pour  Taccouchement.  La 
'pkstioQ  d^  naissances  tardices  sera  traitée  dan>  ce  Dictionnaire  ;  mais  le  con- 
iiveqai  se  chargera  de  l'article  devra  nécessairement  consulter  et  méditer  les 
suhaats  du  diirurgieii  Jean  Le  Bas  : 


!!6  LE  BOULOU  (siux  mihâralbs  db). 

I.  Quettion  importante,  PeuU-on  déterminer  un  terme  préfixe  pour  taeeouehemenit  Paris, 
i764,  in-8,  114  p.  —  II.  îjcttre  d'un  naturaliste  de  la  haie  de  Quiheron,  qui  crok  à  la  vertu 
de»  femmes,  in  le  supplément,  etc.  Paris,  1765,  in-8*.  —  III.  Nouvelles  observations  sur 
les  naissances  tardives,,,  suivies  d'une  consultation  de  célèbres  médecins  et  chirurgiens 
de  Paris.  Paris,  1765,  in*8*.  —  lY.  Recherches  sur  la  durée  de  la  grossesse.  Paris,  1766, 
in-8*.  —  Y.  Lettre  à  M.  Bouvart,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris,  au  sujet  de 
sa  dernière  consultation  sur  une  naissance  prétendue  tardive,  pour  servir  de  réponse,,.  T.  I, 
Amsterdam,  1765,  m-8%  etc.  A.  C. 


(Ferdinand),  né  à  Vienne,  en  Autriche,  en  1727,  reçu  maître  en  chi- 
rurgie le  31  mars  1750,  acquit  une  grande  réputation  dans  sa  Yille  natale;  il 
était  chargé  de  pratiquer  les  grandes  opérations  chirurgicales  à  la  célèbre  clinique 
de  deHaen,  et,  en  1761 ,  il  remplaça  Jaus  dans  la  chaire  d'anatomie  et  de  chirurgie. 
Leber  était  premier  chirurgien  de  l'empire  d'Autriche,  quand  il  mourut  le  14  oc- 
tobre 1808,  laissant,  entre  autres  ouvrages,  des  leçons  sur  les  dissections,  qui  ont 
eu  longtemps  en  Allemagne  beaucoup  de  succès,  bien  que  tirées  en  grande  partie 
des  ouvrages  de  Winslow  et  de  Haller. 

1.  Abhandlung  von  der  Nutibarkeit  des  Schierlings  in  der  Wundarzneikunst.  Wien,  1762, 
iii-4*.  — II.  Vnrlesungen  ûber  die  Zergliederungskunst .  Ibid.,  1776-78,  in-8'.  Trad.  lat., 
1778,  iii-8«.  —  III.  Briefe  Obéi*  verschiedene  Gegenstânde  der  Anneikunst,  Langensalza,  1776, 
in-8*.  E.  Bgd. 

liEBLANC  (Louis),  né  à  Pontoise,  mort  à  Orléans  à  la  fm  du  dix-huitième 
siècle,  a  été  un  chirurgien  distingué,  et  s*est  surtout  signalé  dans  l'opération  des 
hernies.  Professeur  royal  de  chirurgie  à  Orléans,  chirurgien  de  THôtel-Dieu  de 
cette  ville,  il  a  laissé  les  ouvrages  suivants,  sans  compter  plusieurs  observations 
insérées  dans  les  Mémoires  de  F  Académie  de  chirurgie  et  dans  le  Journal  de 
médecine  : 

I.  Discours  sur  l'utilité  de  Vanatomie.  Paris,  1764,  in-8*.  —  II.  Nouvelle  méthode  d^ opérer 
les  hernies.  Orléans,  1766,  in-8».  —  III.  Réfutation  de  quelques  réflexions  sur  Vopération  de 
la  hernie.  In  Mém,  de  VAcad,  de  chirurgie,  k*  vol.  —  lY.  Précis  d'opératiotis  de  chirur' 
gie.  Paris,  1775,  in-8%  2  vol.  —  Y.  Œuvres  chirurgicales  contenant  un  précis  d'opérations 
et  une  méthode  de  traiter  les  hernies.  Paris,  1779,  in-S»,  2  vol. 

La  «  Nouvelle  méthode  d'opérer  les  hernies  )>  de  Louis  Leblanc,  consistait  à  faire 
rentrer  l'intestin,  après  l'ouverture  du  sac,  par  simple  dilatation  de  l'anneau  in* 
guinal,  et  sans  incision  de  cet  anneau.  A.  C. 

LE  BOIII^U  (Eaux  minérales  de),  aûiermales  ou  protothermales,  bicarbo- 
natées sodiqt^s  moyennes  ou  ferrugineuses  faibles^  carboniques  moyennes  ou 
faibles.  Dans  le  département  des  Pyrénées-Orientales,  dans  l'arrondissement  de 
Céret,  à  8  kilomètres  de  la  ville  de  ce  nom,  à  5  kilomètres  de  la  frontière  d'Es- 
pagne, à  une  petite  distance  du  village  du  Boulon,  sur  un  des  versants  de  la  mon- 
tagne des  Alberès,  émergent  les  quatre  sources  que  l'on  désigne  par  les  noms  de  : 
1®  source  du  Boulou,  2°  source  de  Saint-Martin  de  Fenouilla,  S'»  source  Sorède, 
4°  source  Laroque.  L'eau  des  quatre  sources  du  Boulon  a  à  peu  près  les  mêmes 
caractères  physiques  et  chimiques;  elle  nc'diiTèrc  que  par  la  quantité  plus  ou 
moins  considérable  de  rouille  qu'elle  laisse  déposer  dans  ses  bassins  de  cap- 
tage  ou  dans  ses  ruisseaux  d'écoulement,  et  par  sa  température.  Cette  eau 
est  claire  et  transparente,  sans  odeur,  d'un  goût  sensiblement  ferrugineux  ;  elle 
laisse  dégager  un  certain  nombre  [de  bulles  qui  viennent  s'épanouir  à  sa  surface. 
La  température  de  la  source  du  Boulon  est  de  il^,^)  cenligrade,  celle  de  la  source 
de  Saint-Martin  de  Fenouilla  de  16", 25  centigrade,  celle  de  la  source  Sorède  de 
20'»,8  centigrade  et  celle  de  la  source  Laroque  de  15**,6  centigiade.  La  source  de 
Saint-Martin  de  Fenouilla  est  celle  dont  le  débit  est  le  plus  considérable  ;  la  souroe 


LE  BOULOO  (lAOS  ■iiétALEs  •■).  ii7 

k  ImIm,  doBt  le  point  d*âiiergeiice  est  à  200  mètres  de  h  source  de  Seint- 
hitim  de  Ffimilla^  a  ensuite  le  rendement  le  plos  important.  La  source  Sorède 
iMB  grîflMdansIe  lit  même  de  la  petite  rÎTière  dont  elle  porte  le  nom  ;  les  filets 
k  h  sMotDe  Lanque  suintent  par  les  interstices  du  mcher,  le  plus  gros  sort  par 
■  fàaA  que  l'on  appelle  le  /ouf  i'Aram, 

ada  a  lait  l'analyse  chimique  de  l'eau  des  quatre  sources  du  Bonlou.  Cet 
a  troofé  dans  i,000  grammes  de  chacune  de  ces  eaux  les  principes  sui- 
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et  Mai* S.451.  .  .  .  van.  .  .  .  O,06S.  .  .  .  OJIt 

dMR 0,74t.  .  .  .  044S.  .  .  .  0,607.  .  .  .  OJSS 

MgBéMe.  .  .  .  «,«15.  .  .  .  0.150.  .  .  .  OJOBB.  .  .  .  OJ0S2 

ter OjOSi.  .  .  .  0,030.  .  .  .  OjOSO.  .  .  .  Ojm 

et  atonie tfscc».  .  .  .    0^9.  .  .  .    0.096.  .  .  .    0^ 

àt  Éoëmm 0.852.  .  .  •  0,34.  .  .  .  Oitt.  .  .  .  0,08D 

0,IS4.  .  .  .  0,106.  .  .  .  0,101.  .  .  .  0,066 

•        ■....  •«...  0,005.  ...        • 

irgMifBP imâHenûwè  .  0.02S.  .  .  .  O.fttl.  .  .  .  O.00S 

Hnt •    .  .  .  .  O.lOl.  .  .  .  0.015.  .  .  .  0.012 

T«UL  Kft  BATiftiu  met.    4,406.  .  .  .    4^19.  .  .  .    0,967.  .  .  .    0,363 

Cb  acide  carfcoaiqDe  libre.  .    0"',611  .  .  .    0^.730.  .    quaM.  iodéi.  ifÊUd^iaiH, 

Emoi  TnAAKonQCE.  Les  eaux  des  quatre  sources  du  Boulou  sont  employées 
«boîsoo  seulement  et  fréquentées  par  un  nombre  de  malades  asseï  grand  pour 
^H  soit  étonnant  de  ne  pas  trouver  au  Boulou  un  établissement  pourvu  de 
Mcns  hafaMthérapiques  complets.  La  composition  élémentaire  des  deux  sources 
k  Boulou  et  de  Saint-Martin  de  Fenouilla  qui  coiitiemient  de  2  à  5  grammes  de 
^ftarbonate  de  soude  et  de  5  à  5  cenli;:rammes  de*  bicarbonate  de  fer  par  litre 
6~«ia,  et  celle  des  sources  Sorède  dont  la  minéralisation  active  est  exclusivement 
tr  ser,  appelle  l'attention  sur  elles  d'une  manière  toute  spéciale,  et  nous  croyons 
ia  on  jour  Le  Boulou  deviendra  une  station  minérale  importante.  Sa  position 
^^flcnpbi»|ue  dans  un  pays  très-riche  en  eaux  thermales  sulfurées,  mais  relative- 
arfkt  puvre  en  eaux  alcalines  pures,  expliquera  les  dépenses  que  l'on  fera  pro- 
MUement  pour  l'installation  et  l'aménagement  régulier  des  sources  du  Boulou. 

L»  eaux  des  sources  du  Boulou  sont  prises  le  matin  à  jeun,  de  quart  d'heure 
^^Btft  d'hirure,  et  à  la  dose  de  quatre  à  huit  et  dix  verres.  Leur  action  physio- 
kçiipie  la  plus  marquée  est  la  diurèse  et  l'augmentation  de  l'appétit  et  des  forces. 
Le»  perMunca^  qui  souffrent  de  nuladies  anciennes  de  l'estomac,  du  foie  ou  des 
na»,  doivent  \isiter  les  sources  du  Boulou  et  de  Saint-Martin  de  Fenouilla  ;  celles 
pi  n'attendent  des  eaux  qu'un  effet  tonique,  reconstituant  et  analeptique,  comme 
ks  cuvalescents,  les  anémiques  et  leschloroliques,  font  mieux  d'aller  boire  aux 
«iras  de  Sorède  ou  de  Larwfue,  et  préférablement  à  la  première  qui  tient  en 
^Molotion  57  milligrammes  dt*  bicarbonate  de  fer.  Ces  deux  dernières  sources 
itat  apurement  précieuses,  mais  les  deux  premières  sont  celles  qui  méritent 
^«iMit  nne  mention  spéciale.  L'eau  des  sources  du  Boulou  et  de  Saint-Martin  de 
FtSMiiDa  est  assez  cliargée  de  bicarbonates  basiques  pour  être  très-efficace,  et 
'At contient  assez  de  fer  pour  corriger,  au  besoin,  l'eflet  débilitant  et  fluidifiant 
k  «el  alcalin  sur  l'économie  et  sur  le  saug  de  sujets  fortement  épuisés  déjà. 

krrede/aciire,  de:25  k  30  jours. 

te  m  exporte  pas  les  eaux  dn  Boulou.  A.  RomasAO. 


i%  LE  CAIRE. 

EEMUSWM  (Jacqvks-Albxàiidiie-Exupèrb),  naquit  en  1784  à  Paris,  où  soa 
père  s'était  fait,  comme  accoucheur,  une  très-briUante  position.  Se  destinant  à  k 
même  spécialité,  Lebreton  dirigeh  très-sérieusement  ses  études  de  ce  côté,  et  en 
fit  le  sujet  de  sa  dissertation  inaugurale.  Les  succès  de  sa  pratique,  l*instractioa 
dont  il  avait  fait  preuve  dans  quelques  publications,  lui  avaient  ouvert  les  port» 
de  l'Académie  de  médecine.  Lebreton  est  mort  subitement  le  18  avril  1849,  à 
deux  heures  du  matin,  au  moment  où  il  rentrait  chez  lui,  après  avoir  terminé  un 
accouchement. 

On  a  de  lui  : 

I.  Obêerv,  et  rifiex,  $ur  l'emploi  du  forceps.  Th.  de  Paris,  1810,  n«  33.  —  II.  Ob».  twt 
une  prétendue  phthifie  laryngée  et  recherches  anatomiques^  etc.  In  Joum.  uni»,  des  se, 
méd.,  t.  XII,  p.  241  ;  1818.  —  III.  Recherches  sur  les  causes  et  le  traitement  de  plusieurs 
maladies  des  nouveaur-nés ,  Paris,  1810,  in-8'.  Traduct.  aUem.,  Leipzig,  1820, in-8*. — 
lY.  Tableaux  optomatiques  des  accouchements.  Paris,  1831,  in-foL,  pi.  3.         E.  Bgd. 

LE  CiàlBE  (Station  hivernale),  en  arabe  Misr-eUGâhirah^  qui  veut  dire  k 
Victorieux,  est  la  capitale  de  l'Egypte,  située  dans  la  basse  Egypte,  sur  la  rÎTe 
droite  du  Nil,  au  pied  du  mont  Mokattam.  C'est  une  ville  d'environ  560,000  ha- 
bitants, remarquable  par  ses  belles  places,  sa  forte  citadelle,  ses  palais,  ses  mos- 
quées, ses  bains,  ses  aqueducs,  ses  canaux,  ses  citernes,  ses  bazarë,  ses  caravan- 
sérails, ses  jardins  et  ses  cimetières.  Oh  cite  parmi  ses  curiosités  le  puits  de  Joseph 
qui  a  00  mètres  de  profondeur,  dont  la  rampe  en  spirale  permet  aux  bétes  de 
somme  de  descendre  jusqu'à  son  fond.  Le  Caire  a  deux  parties  distinctes  :  le  nou- 
veau Caire  dont  nous  venons  de  parler  et  le  vieux  Caire  (Fosiatt  des  Arabes),  à 
2  kilomètres  sud-ouest  de  la  ville  actuelle,  qui  fut  d'abord  la  capitale  de  l'Egypte 
et  qui  n'est  plus  aujourd'hui  qu'un  des  faubourgs  (chemin  de  fer  de  Paris  i 
Marseille,  bateau  à  vapeur  de  Marseille  à  Alexandrie,  chemin  de  fer  d'Alexandrie 
au  Caire). 

Le  Caire  est  abrité  des  vents  de  l'ouest  et  de  Test  par  le  Mokattam  sur  la  pente 
occidentale  duquel  est  bàtic  la  ville,  distante  de  1 ,800  mètres  seulement  deseiux 
du  Nil.  Ce  terrain  est  occupé  par  des  massifs  de  beaux  pahniers  et  par  de  vastes 
avenues  plantées  d'acacias  et  de  sycomores.  Les  plaines  sablonneuses  et  incultes 
qui  séparent  le  nouveau  Caire  de  l'ancien  se  trouvent  au  sud-ouest  de  la  ville 
nouvelle.  Les  prairies  qui  unissent  Le  Caire  aux  campagnes  fertiles  du  Delta  bornent 
le  Caire  au  nord. 

Le  cHmat  du  Caire  serait  intéressant  à  étudier  aux  diverses  époques  de  l'année; 
nous  devons  nous  contenter  d'indiquer,  pour  être  fidèle  à  notre  titre,  ses  particu- 
larités pendant  les  mois  de  la  saison  hivernale.  L'automne  dure  au  Caire  jusqu'au 
milieu  de  décembre  et  le  printemps  commence  dès  le  milieu  du  mois*de  février. 
C'est  ordinairement  pendant  la  première  quinzaine  de  janvier  que  l'on  passe  lei 
plus  mauvais  jours  de  l'année  et  pourtant  le  thermomètre  descend  rarement  à 
-f-2"  ou  5**  centigrade.  La  température  moyenne  est  de  5*»  centigrade  à  huit  heures 
du  matin  et  de  14^  centigrade  ù  midi,  et  de  4*^,5  centigrade  à  six  heures  du  soir. 
Les  nuits  sont  ordinairement  très-fraîches  et  surtout  très-humides.  Les  malades 
européens  ne  peuvent  trop  se  garantir  contre  l'abaissement  de  la  température  du 
matin  et  du  soir,  ou  mieux  ne  sortir  qu'entre  dix  heures  du  matin  et  deux  heures 
de  l'après-midi  pendant  la  saison  hivernale.  Le  vent  d'est  est  presque  exclusif  au 
Caire  pendant  les  mois  de  janvier  et  de  février,  il  dure  de  dix  heures  du  matin  au 
coucher  du  soleil,  et  c'est  contre  sa  fraîcheur,  quelquefois  assez  piquante,  que  les 
promeneurs  doivent  surtout  se  prémunir.  Lorsque  le  vent  d'est  est  violent,  ilren 
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■ppomMef  à  ctusedes  muges  de  poussière  qa'il  soulève  et  qu'il  bit 
dans  les  appartements  les  mieux  clos.  Sa  durée  è  œ  degré  d'iutâisité  est 
t  très-courte  au  Caire,  elle  ne  dépasse  pas  six  è  huit  jours  par  an,  en 
.  Les  lenls  du  nord-est,  du  nord  et  de  l'ouest  soufflent  quelquefob,  mais 
1  oislent  jamais  assez  longtemps  pour  être  dangereux .  Le  kamsin  (cinquante),  ou 
;  du  midi,  ne  se  lait  sentir  an  Caire  qu'après  la  mi-fémer,  c'est-è-dire,  après  le 
do  ptintemps;  aussi  n'est-il  redoutable  que  pour  ceux  qui  sont  obligés  de 
au  Caire  après  l'époque  où  les  hÎTemants  se  sont  habituellement  retirés 
Le  kamsîn  devance  cependant  quelquefois  son  époque,  et  alors  les  malades  doF* 
mK  êriter  arec  le  plus  grand  soin  son  influence  fidieuse.  Pendant  sa  durée,  qui 
cAcD  moyenne  de  onze  jours  par  an,  un  peu  avant  et  un  peu  après  Pâques,  le  ciel 
Imat  obscur,  le  soleil  se  voile,  et  l'on  ne  distingue  sa  lumière  qu*à  travers  une 
ancbe  épaisse  d'une  poussière  fine  et  noirâtre  oppressant  la  poitrine  et  fatigant 
■hne  les  habitants  du  pays.  La  rosée  est  très-abondante  au  Caire  en  toute  saison 
et  fid  que  soit  le  vent  qui  souffle.  Le  rayonnement  de  la  terre  oommenœ  dès  que 
k  Mleîl  approche  de  l'horizon.  La  condensation  de  la  vapeur  occasionne  souvent 
ia  brouillards  qui  ne  se  dissipent  qu'entre  neuf  heures  et  dix  heures  du  matin, 
lasqoe  le  soleil  est  déjà  assez  chaud  pour  réduire  les  vésicules  aqueuses  en  va* 
invisibles. 
Les  pfatfaisiques'qui  n'ont  pas  un  système  nerveux  très-irritable,  les  lympha- 
,  les  serofiileux  mêmes,  les  anémiques  et  les  chlorotiques,  les  catarrfaeux, 
les  rinmatisants  et  les  asthmatiques,  sont  les  malades  qui  se  trouvent  le  mieux 
im  sqour  d'hiver  au  Caire.  Mais  il  faut  se  garder  d'y  envoyer  les  Européens  chez 
kiqaeis  l'excitabiUté  et  trop  grande  et  l'innervation  trop  accentuée.  Ceux  qui 
tÊidbeai  de  l'un  des  points  des  voies  aériennes  ne  doivent  pas  quitter  leur  appar« 
taent  avant  que  le  soleil  n'ait  réchaulTé  et  purifié  l'atmosphère,  et  garder  h 
dttmbiv,  et  même  le  ht,  pendant  les  quelques  jours  que  soufflent  les  vents  et 
fiie  tourbillonne  la  poussière.  Il  ne  doit  pas  en  être  de  même  des  enfants  hmpba* 
tifiKs,  scrofuleux,  anémiques  ou  chlorotiques  auxquels  convient  un  air  agité,  sec, 
tt,  par  conséquent,  tonique.  Les  rhumatisants  ont  à  éviter,  comme  les  poitrinaires, 
kl  catjirrfaeux  et  les  asthmatiques,  les  promenades  du  matin  et  du  soir  pendant 
kl  jours  où  la  température  varie  de  15  à  20^  centigrade  en  quelques  heures,  où 
itt  pbintes  .«ont  couvertes  de  rosée,  et  où  le  l>rouillard  obscurcit  un  ciel  ordinai- 
notent  sans  nuages.  A.  RoTUREir. 


lie.  —  Haltk-Bbc!!.  Préci»  de  géographie  unwmelU.  t.  IV.  p.  488.  —  (jcêlvoê- 
Géographie  unicerteUe^  t.  VIII.  p.  52(.  —  Destocches.  OÔMerratioiu  wiéléorologiqucn 
m  le  climat  du  Caire  en  1805.  1806.  1837.  1858,  \^9, —  Vtx^izw..  ToitographiemédicaU 
et  Caire.  Hûncben,  1847.  p.  i8.  —  Rete»  k.  .  De  t  influence  du  climat  d'Egypte  sur  les 
hjnmlii  pulmonaires.  In  liazette  hebdom.  de  médecine  el  ckir.,  14  novembre  1856.  — 
iiMfïi  et  Uamkbt.  Itinéraire  en  Egypte,  p.  907.  —  Lacbe  J.  .  L'eau  d'Alleward  et  les  sta- 
^msdhirrr  au  point  de  rue  des  maladies  des  poumons,  Paris.  IHOO.  in-^*,  p.  108-10'.^  — 
W«T-Sc«K»  L.  .  Des  climats  sous  le  rapport  hygiénique  et  médical,  etc.  Vari^,  i86i,  in-H. 
f.  421- (30.  —  Lajibbos  •  Emei^t  .  Ijes  Pyrénées  et  les  eaux  ther nulles  sulfurées  de  Bagnères- 
é4jÊeàom,.,  mdications  générales  pour  le  choix  d'une  station  d /tirer.  Pari5.  1801,  in-1^. 
t.0.|»  10j«'1041.  a.  R. 

{Voy.  Ca!I5es). 
{Vay.  LBC45oaE.| 

IteuMBK.     Genre  de  Lichen  appartenant  à  la  tribu  des  Lécanorés,   la  plus 
ïnres  et  en  espèces  dans  la  classification  de  M.  Nylander.  Le  nom 
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de  Lecanora  a  été  appliqué  par  Âcharius  à  un  certain  nombre  de  Lichens  à  ihaUe 
erustacé(voy.  Lichens)  rangés  plus  tard,  par  Sprengel  (SysL  vegetabiL),  dans  le 
genre  Parmelia  (voy.  Parmëlie)  et,  par  de  CandoUe,  dans  le  genre  Patellaire 
(FL  franc.,  t.  II).  Les  Lécanores  ont  un  thalle  crustacé  de  couleur  variée,  tantôt 
déterminé  et  margino  d'une  teinte  plus  foncée,  tantôt  diffus.  Les  apothécies  sont 
sessiles  à  teinte  pâle,  jaunâtre,  brunes  ou  noirâtres  à  bord  épais  formé  p^  le 
thalle.  Les  tlièques  renferment  de4  à  8  spores  et  même  plus,  moyennes,  ovoïdes 
ou  ovales  et  ovales  allongées  quelquefois  cloisonnées.  Les  spermogonies  sont  m- 
foncées  dans  le  thalle,  leur  ouverture  est  à  peine  visible  dans  le  L.  Parella  Ach. 
Chez  d'autres  espèces,  les  spermogonies  sont  soulevées  et  émergent  sous  forme  de 
petits  tubercules  noirs.  Les  spermaties  ont  la  forme  d'aiguilles  droites  ou  courbes. 
On  trouve  les  Lécanores  sur  les  ëcorces  lisses  ou  rugueuses  d'un  grand  nombrs 
d'arbres,  sur  le  bois,  la  terre,  les  rochers,  les  schistes.  C'est  un  des  genres  de  li- 
chen les  plus  répandus,  et  quelques  espèces  (L.  subfusca  Ach.,  L.  fUra  Ach  ) 
se  rencontrent  presque  partout  sur  des  points  du  globe  les  plus  éloignés  entre 
eux. 

Les  Lécanores  fournissent  des  espaces  comestibles  et  des  produits  tinctoriaux, 
entre  autres  le  tournesol  si  employé  comme  réactif  des  acides  et  des  alcalis, 
lia  Parelle  d'Auvergue  qui  sert  à  fabriquer  le  tournesol  se  compose  en  partie 
de  l'espèce  appelée  L.  Parella  Ach.  et  de  diverses  espèces  appartenant  aux 
genres  Isidium,  Ëndocarpon^  Lmbilicaria,  Variolaria  en  particuÛer,  du  Varia- 
laria  orcituiy  espèces  qui,  pour  la  plupart,  ne  paraissent  pas  être  des  Lichens 
autonomes,  mais  des  individus  qui,  par  suite  d'une  anamorphose  bien  connue 
chez  les  Lichens,  se  sont  désagrégés  et  appartiennent  à  d'autres  espèces  connues. 
(Voy.  Lichen.)  Je  renvoie  donc  à  l'article  Parelle  la  description  des  espèces  qui 
concourent  à  former  le  produit  vendu  sous  le  nom  de  Parelle  ou  Orseille  de  terre. 
Parmi  les  espèces  tinctoriales  on  connaît  encore  le  Lecanora  tartarea  Ach.; 
il  présente  l'aspect  d'une  croûte  irrégulière  grenue,  verruqueuse,  blanchâtre, 
fendillée,  s'efQeurissant  en  une  poussière  blanche.  Les  apothécies  sont  éparses, 
sessiles,  irrégulières  à  disque  plan,  raux  foncé,  à  bords  épais  blancs  et  calleux. 
Les  Suédois  retirent  une  couleur  brune  (BoeUelet)  de  c^lte  espèce  très-abondante 
sur  les  rochers  de  leur  pays  et  qui  se  trouve  aussi  en  France  dans  les  montagnes 
des  Vosges  et  des  Pyrénées.  Le  L.  tinctoria  Fée  présente  un  thalle  diffus, 
granuleux,  rouge,  rugueux  ;  les  apothécies  éparses  sont  inégales,  à  marge  an- 
nullaire  peu  renflée,  à  disque  concave  brunâtre.  Cette  espèce  abonde  sur 
l'écorce  des  arbres  au  Brésil,  elle  est  remarquable  par  sa  couleur  de  cinabre, 
on  en  retire  une  laque  violette  magnifique.  M.  Fée  suppose  que  c'est  la  plante 
analysée  sous  le  nom  de  cochenille  végétale  par  VauqueUn.  (Ann,  du  Muséum^ 
t.  VI,  p.  145.) 

Les  liécanores  comestibles,  qui  ont  fait  l'objet  d'un  très-grand  nombre  d'écrits, 
sont  connus  depuis  les  voyages  de  Pallas,  qui  décrivit,  sous  le  nom  de  lÀchen 
etculentus,  des  petits  corps  de  la  grosseur  d'une  noisette,  trouvés  à  terre  mais 
sans  adhérence  avec  le  sol  dans  les  ste[)pes  de  la  Russie  méridionale.  Ces  petits 
corps  présentaient  les  caractères  d'un  llialle  de  Lichen  roulé  sur  lui-même,  crus- 
tacé, épais,  coriace,  blanc  â  l'intérieur,  rugueux  et  de  couleur  gris  cendré  à 
l'extérieur.  De  rares  apothécies  concaves  étaient  enfouies  dans  l'intérieur  ou 
émergeaient  comme  de  petites  verrues.  Le  professeur  Eversmann  reconnut 
trois  espèces  et  des  variétés  de  couleur  gris  verdâtre  ou  ferrugineuse;  il  donna 
à  ces  espèces  les  noms  de  Lecanora  escitlenta,  L.  a f finis  et  L.  frutieulom. 
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tene  iumkt  diflère  surtout  des  lutres  par  son  IhâUe  à  nunifieaiÎMis  iutri- 
fitt».  Les  tnTiai  [subséquents  ont  confirmé  les  obserrations  d*Ef ersmann  et 
é  an  Lkfaeo  de  PaUas  sa  phoe  parmi  les  Lécanores.  Ces  Lécanores  se 
â  certains  moments  sur  k  sol,  où  on  les  trouve  mêlées  au  Xosloc 
inn.  4  Toy.  Nosroc.  \  Le  voyageur  Parrot  rapporte  qu'au  eommeucement 
une  véritable  pluie  de  L.  nculenta  Evers.  couvrit  la  terre  dans 
localités  de  la  ferse  d'une  coudie  de  15  ii  20  centimètres.  Les 
en  nourrissaient  leurs  bestiaux  et  en  consommaient  eux-mêmes.  Eu 
Ittâ,  on  a  en  cxHUiaîssanee  d'une  pluie  semblable  tombée  dans  le  district  de 
Ifanibrhîr.  qui  joncha  le  sol  d'une  coucfae  de  10  à  15  centimètres.  L'n  peu  plus 
tmà  Ml  reconnut  des  Lécanores  comestibles  en  grande  quantité  dans  les  environs 
f  Al|a',  on  on  les  utilisait.  D'après  les  observations  recueillies  on  a  pu  ainsi  con<> 
tfMff  que,  dans  plusieurs  des  contrées  qui  s'étendent  depuis  Alger  jusqu'en  Tar* 
tnie,  les  Lécanores  comestibles  sont  consonunés  soit  par  les  animaux,  soit  par 
bases  qni  en  font  une  sorte  de  pain  ou  le  mélangent  à  d'autres  Cirines.  C'est  à 
bficole  contenue  dans  son  tballe  que  ce  Liclien  doit  ses  propriétés  alimentaires, 
mm  an  dire  de  lindley  les  moutons  qui  en  sont  nourris  ne  prospèrent  pas.  On 
MliiiUL  ce  résultat  à  la  grande  quantité  d'oialate  de  chaux  que  contiennent  ces 
Lbehmrs,  quantité  qui  s'élèverait  à  près  de  66  pour  100  d'après  les  analyses  de 
E  GobH.  L'origine  des  Lécanores  comestibles  a  vivement  piqué  la  curiosité  des 
titvafisles.  M.  Léveillé  a  supposé  qu'avant  de  retomber  à  l'état  de  manne  les 
tUks  avaient  été  arrachés  de  la  roche  sur  laquelle  ils  se  développent,  par  les 
mts,  qui  les  répandent  ensuite  dans  diverses  localités.  Cette  opinion,  générale* 
nnt  admise,  est  confirmée  par  les  dernières  observations  de  M.  de  Krempelhu^ 
kr.  qm  a  vu  des  échantillons  adhérents  à  des  fragments  calcaires  provenant  du 
Imtu»,  il  a  donné  aux  Lécanores  comestibles  le  nom  spécifique  de  L.  desertorum, 

J.  DE  Set>es. 

i&>jCAjrBi£.  —  Voyagrt  de  Pallat  m  diffrmiles  yrutincet  de  rempire  de  Rutsie,  tra- 
i±i  par  C.  de  la  Peyronic,  t.  V,  p.  516,  pi.  il .  Paris,  1703.  —  Foi ardi  Eitb$«itxi  in  Urhenem 
fÊodê^mm  PaUatii  adtenaria.  19i5.  —  Mi'rat  et  Delc».  SuppUtnent  du  dictUmn.  unirers. 
^mgt,  wtedic..  p-  ii%-  Paris.  1846.  —  Wsigbt.  On  Lichen  escuUniiu.  In  American  journal 
nf  ycètmce,  p.  iôT  ;  I8i7.  —  IImïScck.  i'eber  die  yalur  des  kûrzlich  in  Klcin-Aiien  rom 
Kawl  çefiiilruen  Jtanna.  In  Berichi.  Mitlheil.  ton  Freunden  der  yaturwis».,  vol.  I.  p.  165- 
«.  Viooe.  1847.  —  Hawc.  L'eber  Lichen  eu:ulentu9  Pall.  liai.  Zeilung,  p.  889;  184^.  — 
loBxxf .  (m  LÀehem  eÉCuiemiuM,  gardenert  chronicle,  p.  61 1  ;  1849.  —  Waltcss.  .Volis  ûOer 
hoiak  eacmlemim*  Poil.  Bot.  Zeilung,  p.  517;  18M. —  Lixolct.  On  LÂc/ten  eH'ulenius.  In 
fyrtakie  kimgdom,  p.  ûO;  i85ô.  —  Lcteillé.  In  Bol.  voyage  de  Demidoff  dans  la  Russie 
menékmmit'.  p.  139  ;  1862.  —  Hai^h'cccb.  L'eber  einen  Mannaregen  bei  Karpul  in  Klein- 
iwfl  ■■  Mén  1864.  Kaiserl.  Akad.  det  Wissentch.  Mathan.  nalurw.  Klasse.  1  vol.  186(. 
—  fdiAsa.  BeUaioni  di  una  nuota  s/^ecie  di  manna  cadulta  in  Mesopotamia  nel  Marzo 
fmd»,  Atti  del  imp.  req.  Inslilul.  Venelo,  t.  X.  5*  sér.  Venise,  1864-t»5.  —  kBEVPCUicBCR. 
Ua  ftemjemtut  Pall.  urtjfrûnglieh  eine  tleinbewohnende  Fléchie  Verhandl.  der  k.  sool. 
M.GeaeiUekmft  ûi  irir/i,  p.  599.  Vienne,  1867.  J.  i«  S. 


CAT  (Clacde-Nicolàs).  L'une  des  personnalités  chirurî^icales  les  plus  siii- 
r^lacTËsetles  plus  remarquables  du  dix-huitièmo  sircle  :  vif,  entreprenant,  os*.*, 
é'uDe  activité  prodigieuse,  ayant  cuUi\é  tous  les  genres  de  littérature  et  de  pbilo- 
K^iôe,  inventeur  d'instruments,  s*étant  occupé  d'arcliileclure  militaire,  ayant 
iKkbé  à  toutes  les  sciences  d'une  manière  plus  ou  moins  heureuse,  mais,  après 
VjUI,  nttdiocre  dans  ce  qu  il  entreprenait,  remplissant  les  journaux  de  se>  faits  et 
f^iiittt,  cberdiaut  le  bruit,  la  réclame,  et  ne  parvenant  pas,  de  son  temps,  à  ac- 
ftôirla  vraie  célébrité...  Voilà,  en  quelques  mots.  Le  Cat,  auquel  les  biographes 
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accordent  une  certaino  place,  parce  qu'il  a  beaucoup  écrit  et  qu'il  a  frappé  a 
toutes  les  portes. 

Le  Gat  naquit  a  Blérancourt  (Oise),  le  f»  septembre  i70(),  et  mourut  à  Rouen, 
le  10  août  i768.  Nous  ne  le  suivrons  [)as  dans  sa  carrière  agitée  et  presque  irag»- 
bonde  ;  nous  dirons  seulement  que  docteur  en  médecine  de  Reims  (1732),  il  de- 
vint successivement  chirurgien  en  chef  de  Tllôtel-Dieu  de  Rouen,  iitliotomiste  pen- 
sionné de  la  même  ville,  professeur  d'anatomie  et  dd^chirurgie,  correspondant  de 
TAcadémie  des  sciences,  membre  des  Académies  de  Londres,  Madrid,  Porto,  Ber- 
lin, chirurgien  de  M.  de  Tressan,  archevêque  de  Rouen,   organisateur  et  teat- 
taire  de  l'Académie  royale  des  sciences  de  Rouen,  membre  de  l'Académie  decbi- 
rurgic  fondée  par  La  Peyronie,  etc.   Telle  était  l'ardeur  de  ce  chirurgien  à 
emboucher  à  son  profit  la  trompette  de  la  renommée,  qu'il  ne  craignait  pis  àt 
courir  les  rilles  de  France,  et  de  s'y  faire  annoncer  à  l'avance.  J'ai  vu  une  aiBche 
datée  du  16  mai  1755,  et  par  laquelle  les  baillis  des  quatre  seigneurs  hautjnsti- 
ciers  représentant  la  clultellenie  de  Lille,  apprenaient  à  tous  les  habitants  de 
cette  ville  tque  H.  Le  Cat,  chirurgien  en  chef  de  Thùpital  de  Rouen,  doit  arriver 
à  Lille  dans  les  premiers  jours  de  juin,  pour  y  faire  des  opérations  à  quelques 
personnes,  y  opérer  la  cataracte,  le  bec-de-lièvre,  l'extirpation  du  cancer,  et  toulai 
autres  opérations  de  chirurgie,  à  l'exception  de  la  taille,  aux  personnes  pauvret 
et  aisées.  »  Les  susceptibilités  clururgicales  de  l'époque  furent  vivement  éveillén 
par  cette  affiche  ;  la  Société  royale  de  chirurgie  s'eu  émut,  et  Le  Cat  fut  obligé  dft 
donner  des  explications  qui  ne  convainquirent  personne. 

Au  reste,  malgré  ses  excentricités,  on  ne  (leut  refuser  à  ce  chirurgien  une  grande 
habileté  opérative,  d'ingénieuses  ressources  dans  les  cas  graves  et  uu  esprit  in* 
veiitif.  Ce  fut  lui  qui  en  1755  proposa  l'emploi  de  trois  instruments  pour  extraire 
les  calculs  de  la  vessie  :  Vuréthrotome,  le  cystUome  et  le  gorgeretcystitome» 
L  opération  de  la  fistule  lacrymale  lui  doit  riricision  du  sac  en  dedans  de  la  pau- 
pière inférieure.  Tous  les  prix  proposés  par  l'Aciidémie  de  chirurgie,  de  1752  a 
1758,  furent  gagnés  par  lui.  Ce  fut  au  f)oint  que  le  secrétaire  de  cette  compagnie 
savante  demanda  que  Le  Cat  tût  dorénavant  exclu  du  concours,  et  qu'un  caa- 
didat  aussi  formidîd)lc  se  reposât  sur  ses  lauriers.  On  a  de  Le  Cat  : 

1.  Dissertation  physique  sur  le  halancenwut  (fun  nrc-houtant  de  l'église  de  Saint^yteaim 
de  Reims.  Koims,  1724,  in-i'i.  —  II.  Eloge  du  P.  J,-D.  Mercastel,  de  l'Oratoire,  professe» 
de  mathématiques.  [Mercure  de  France,  nov.  1754.)  —  III.  Dissertation  sur  le  diâsolMSi 
de  la  pierre,  et  en  particulier  sur  celui  de  3/"«  Stephens.  Houen,  1759,  iiï-12.  —  IV.  trwU 
des  sens.  Kouon,  1740,  in-8*.  —  Y.  I{r,marques  sur  les  mémoires  de  r Académie  de  chirurptm 
Amstei*d.,  1745,  in-12.  —  Y1.  Jjettres  concernant  Vopération  de  la  taille  pratiquée  sur  ks 
dettx  sexes.  Kouen,  174Vt,  in-12.  — VII.  Recueil  des  pièces  sur  Vopération  de  la  tmUi 
Rouen,  1749-53,  in-S".  —  VIII.  IMtresur  la  prétendue  cité  de  Ummes.  [Mém.  de  Tréwmi, 
avril  1752.)  —IX.  Éloge  de  Fontenelle.  Rouen.  1759,  in-8«.  —  X.  Traité  de  lexisteneeM 
la  nature  du  fluide  des  nerfs,  et  son  action  dans  le  mouvement  musculaire.  Berlin,  1765, 
in-8*.  —  XI.  Traité  de  la  couleur  de  la  peau  humaine  en  général,  et  de  celle  des  nigru 
en  particulier.  Amsterd.  ^Rouen),  1765,  in-8.  —  XII.  iMtre  sur  Vambi  dHippoerOte 
perfectionné  [Joum.  des  savants,  drc.  1765  et  mars  1767).  —  XIII.  Nouveau  sysième  sm  la 
cause  de  l'évacuation  i^ériodique  du  sexe.  Amsterd.  (Rouen-,  1700,  in-8*.  — XIV.  Lettrée» 
les  avantages  de  la  réunion  des  titres  de  docteur  en  médecine  avec  celui  de  maitre  cm 
chirurgie.  Amsterd.,  1766,  in-8*.  —  XV.  Traité  des  sensations  et  des  passions  en  générai, 
et  des  sens  en  particulier,  Paris,  1766,  in-8'.  —  XVI.  Parallèle  de  la  taille  latérale. 
Amsterd.,   1766,  in-S*. -^WIU  Cours  abrégé  d'ostéologie.  Rouen,  1768,  in-8*. 

A.  C. 

LEcnnECSVANA.  On  connaît  sous  ce  nom  au  Brésil  une  espèce  de  guêpe, 
vivant  en  société,  et  dont  le  miel  a  c^iusé  (|uel(iuefois  des  accidents  graves,  tîel 
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fanafaioptère,  pbcê  d'abord  dans  le  genre  Politlet  par  Aognste  de  Saint- 
ttdre  et  Ljticîtte,  puis  dans  le  genre  Chartergus  par  E.  Blanchard,  appartient 
iéintîveiDeBt  an  genre  Nectarinia  de  Schuckard  dans  lequel  H.  de  Saussure  l'a 
iêaifL  ei  figuré  sons  le  nom  de  Neetarinia  Leckeguana  (itonogra[Aie  de»  guêpe$ 
mâale$y  p.  S32,  pi.  xuiv,  fig.  5). 

La  X.  Leekeyuana  a  8  à  iO  millimètres  de  longueur  et  19  mOlimètres  d'en- 
logiBV.  Le  eorps  est  nmr,  la  tête,  le  thorax  et  les  pattes  sont  entièrement  de 
flrtte  couleur,  sans  taches  ;  les  anneaux  de  l'abdomen  sont  tons  bordés  de  jaune, 
Xmos  est  jaune;  les  ailes  d  une  teinte  ferrugineuse,  enfumée  à  l'extrémité.  Tout 
est  coorert  d'un  duvet  gris,  soyeux.  Corselet  fortement  ponctué  ;  méta- 
hidenlé;  abdomen  finement  ponctué.  Cette  description  faite  par  H.  de 
fur  les  indiridus  rapportés  du  Brésil  par  A.  de  Saint-Hilaire  (Muséum 
^FuisK  concerne  les  ouvrières  des  nids  ;  la  femelle  est  plus  robuste  et  on  peu 
fiks  grande.  H.  de  Saussure  a  remarqué,  du  reste,  que  A.  de  Saint-Hilaire  avait 
kwvé  au  ïkéâX  les  Neetarinia  analis,  Leckeguana  et  Augustin  et  que  Latreille 
pMJÎmit  avoir  confondu  ces  espèces,  dont  les  mœurs  doivent  être  analogues. 

Tiîci  le  très-intéressant  récit  qu'Auguste  de  Sainl-Hilaire  nous  a  laissé  de 
racôdentdont  il  faillit  être  victime,  ainsi  que  deux  hommes  qui  l'accompagnaient 
Ans  rintérienr  du  Brésil.  A|rrès  avoir  parcouru  les  bords  du  Rio  de  la  Plata,  il 
mit  côtoyé  ITmguay  et  se  trouvait  campé  auprès  du  ruisseau  de  Santa-Anna. 
fi  jow,  accompagné  de  deux  de  ses  gens,  il  parcourut  le  pays ,  et  au  bout  de 
fietqiDes  heures,  ramenés  tons  trois  par  la  faim  au  lieu  de  halte,  ils  se  rassa- 
irait  avec  leurs  aliments  ordinaires;  mais  les  deux  domestiques  allèrent  détruire 
■  gnêpier  suspendu  à  environ  1  pied  de  terre  à  Tune  des  branches  d'un  petit 
afarissean  :  il  avait  nne  forme  à  peu  près  ovale,  la  grosseur  de  la  tête,  une  cou- 
kor  srrîse  et  une  consistance  cartacée  comme  les  guêpiers  d'Europe.  ILs  détnii- 
arent  ce  guêpier  (lour  en  sucer  le  miel. 

•  ^ous  en  goûtâmes  tous  les  trois,  dit  A.  de  Sainl-Hilaire.  Je  fus  celui  qui  en 
et  mangeai  le  plus,  et  je  ne  puis  guère  évaluer  ce  que  j  en  ai  pris  qu'à  deux 
wDenÂs.  Je  trouvai  ce  miel  d'une  douceur  agréal>le  et  absolument  exempt  de  ce 
f)6t  pharmaceutique  qu'a  si  souvent  celui  de  nos  abeilles.  Cefjendant  après  en 
noir  mangé,  j'éprouvai  une  forte  douleur  d'estomac,  plus  incommode  que  \ive; 
je  me  couchai  sur  ma  charrette  et  je  m'endormis.  Pendant  mon  sommeil,  les  ob- 
jets qui  me  sont  les  plus  chers  se  présentèrent  à  mon  imagination  et  je  m'éveillai 
fcofondément  attendri.  Je  me  levai ,  mais  me  sentis  d'une  telle  faiblesse,  qu'il 
B^  fut  impossible  de  faire  plus  de  cinquante  pas  ;  je  retournai  sous  ma  charrette  ; 
je  m'étendis  sur  le  gazon  et  me  sentis  presque  aussitôt  le  visage  baigné  de  larmes, 
fie  j'attribuai  à  un  attendrbsement  causé  par  le  songe  que  je  venais  d'avoir. 
KoQgilâant  de  ma  faiblesse,  je  me  mis  à  sourire  ;  mais,  malgré  moi,  ce  rire  se 
(folongea  et  devint  convulsif;  cependant,  j'eus  encore  la  lorco  de  donner  quel- 
çi«  ordres,  et  dans  l'intervalle,  arriva  mon  chasseur,  l'un  des  deux  Brésiliens 
qû  avaient  partagé  avec  moi  le  miel  dont  je  commençais  à  sentir  les  funestes 
«fiels. 

•  José  Mariano,  c'est  ainsi  qu'il  s'appelait,  s'approcha  de  moi  et  me  dit  d'un  air 
ni  et  pourtant  un  peu  égaré,  que  depuis  une  heure  il  errait  dans  la  campagne 
^«K  savoir  où  il  allait.  Il  s'assit  sous  ma  charrette  et  il  m'ensiigea  à  prendre  place 
»  côté  de  lui.  J'eus  beaucoup  de  |ieine  à  me  trahierjus4|ue-là,  et  me  sentant 
f  OK  faiblesse  extrême,  j'a|»puyai  ma  tête  sur  son  épaule. 

«  Ce  fut  alors  que  commença  pour  moi  l'agonie  la  plus  cruelle.  Un  nuage  épais 
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obscurcit  mes  yeux  el  je  ne  distinguai  plus  que  les  traits  de  mies  getis  et  l'i 
du  ciel  traversé  par  quelques  vapeurs  légères.  Je  ne  ressentis  point  de  grandei 
douleurs,  mais  j*étais  tombé  dans  le  dernier  alTaiblissemenl.  Le  vinaigre  oonoaii- 
tré  que  mes  gens  me  faisaient  respirer  et  dont  ils  me  frottaient  le  visage  et  hi 
tempes  me  saisissait  à  peine,  et  j'éprouvais  toutes  les  angoisses  de  la.  mort.  Ce- 
pendant j*ai  parfaitement  conservé  la  mémoire  de  tout  ce  que  j*ai  dit  et  eutenh 
dans  ces  moments  douloureux,  et  le  récit  que  m'en  a  fait  depuis  un  jeune  Fran- 
çais qui  m'accompagnait  alors  s'est  trouvé  parfaitement  d'accord  avec  meg  sou- 
veniis. 

«  J'éprouvais  un  désir  ardent  de  parler  dans  ma  langue  au  Français  qm  me  pro- 
diguait ses  soins ,  mais  il  m'était  impossible  de  retrouver  dans  ma  mémoire  im 
seul  mot  qui  ne  fût  pas  portugais,  et  je  ne  saurais  rendre  l'espèce  de  honte  elde 
contrariété  que  me  causait  ce  défaut  de  mémoire. 

tt  Loi*$que  je  commençai  à  tomber  dans  cet  état  singulier,  j'essayai  de  prendra 
de  Tcau  et  du  vinaigre  ;  mais  n'en  ayant  obtenu  aucun  soulagement,  je  demanda 
de  l'eau  tiède.  Je  m'aperçus  que  toutes  les  fois  que  j'en  avalais,  le  nuage  qui  me 
couvrait  les  yeux  s'élevait  pour  quelques  instants ,  et  je  me  mis  à  boire  de  l'ean 
tiède  à  longs  traits,  et  presr|ue  sans  interruption.  Sanscesse  je  demandait ott 
vomitif  au  jeune  Français,  mais  comme  il  était  troublé  par  tout  ce  qui  se  passait 
autour  de  lui,  il  lui  fut  impossible  d'en  trouver  un.  Il  cherchait  dans  la  duo*- 
rette, j'étais  assis  dessous  et  |iar  conséquent  je  ne  pouvais  l'apercevoir;  cqwa. 
dant  il  me  semblait  qu'il  était  sous  mes  yeux  et  je  lui  reprochais  sa  lenteur. 
C'est  la  seule  erreur  dans  laquelle  je  sois  tombé  pendant  cette  cruelle  agonie. 

«  Sur  ces  entrefaites  le  chasseur  se  leva  sans  que  je  m'en  aperçusse,  mais  bientUt 
mes  oreilles  furent  frappées  des  cris  affreux  (pi'il  poussait.  Dans  cet  instant  je 
me  trouvais  un  peu  mieux,  et  aucun  des  mouvements  de  cet  homme  ne  m'é- 
chap[ia.  Il  déchira  ses  vêtements  avec  fureur,  les  jeta  loin  de  lui,  prit  un  fusil  et 
le  fit  partir.  On  lui  arracha  son  arme  des  mains,  et  alors  il  se  mit  à  courir  dansli 
campagne  appelant  la  Vierge  à  son  secours  et  criant  avec  force  que  tout  était  en 
feu  au tom*  de  lui,  qu'on  nous  abandonnait  tous  les  deux,  et  qu'on  allait  laisief 
brûler  nos  malles  et  la  charrette.  In  pion  guarani,  qui  faisait  partie  de  ma  soite, 
ayant  essayé  inutilement  de  retenir  cet  homme ,  fut  saisi  de  frayeur  et  prit  h 
fuite. 

«  Jusqu'alors  je  n'avais  cessé  de  rec(3voir  les  soins  du  soldat  qui  avait  ])artagj 
avec  moi  et  mon  chasseur  le  miel  qui  nous  avait  été  si  funeste  ;  mais  lui-niêffle 
avait  commencé  par  être  fort  malade:  cependant  comme  il  avait  vomi  Irèi* 
promptement  et  qu'il  était  d'un  tempérament  robuste,  il  avait  bientôt  repris  des 
forces  pi  s'en  fallait  pourtant  qu'il  fiU  entièrement  rétabli.  J'ai  su  depuis  que 
pendant  qu'il  me  soignait,  sa  ligure  était  effrayante  et  d'une  pâleur  extrême.  Je 
vais,  dit-il,  tout  à  coup  donner  avis  de  ce  qui  se  passe  à  la  garde  du  Guaray.  & 
monte  à  cheval  et  se  met  à  galoper  dans  la  campagne,  mais  bientôt  le  jeune  Fran- 
çais le  vil  tomber  :  il  se  releva ,  galopa  une  seconde  fois ,  tomba  encore,  et  qud* 
(jues  heures  après  mes  gens  le  trouvèrent  profondément  endormi  dans  rendrait 
où  il  s'était  laissé  tomber. 

K  Cependant  l'eau  chaude  dont  j'avais  bu  une  quantité  prodigieuse  finit  par 
produire  l'effet  que  j'avais  espéré,  et  je  vomis  avec  beaucoup  de  liquide  une 
partie  des  aliments  et  du  miel  que  j'avais  pris  le  malin.  Je  commençai  alors  à  me 
sentir  soulagé  ;  un  engourdissement  assez  pénible  (jue  j'éprouvai  dans  les  doigts 
ut  de  courte  durée.  Je  distinguai  ma  cliarrette,  les  pâturages  et  les  arbres  voi^ 


LBGHEGUANA.  125 

sms  ;  le  nuage  qui  avait  auparavant  caché  ces  objets  à  mes  yeux  ne  m'en  dérobait 
plus  que  la  partie  supérieure  ;  et  si  quelquefois  il  s'abaissait  encore,  ce  n'était  que 
pour  quelques  instants.  Quoi  qu*il  en  soit,  Tétat  de  José  Mariuno  continuait  à 
me  donner  de  vives  inquiétudes  et  j'étais  également  tourmenté  par  la  crainte  de 
ne  jamais  recouvrer  moi-même  l'entier  usage  de  mes  forces  et  de  mes  facultés 
intêllectueUes  ;  un  second  vomissement  commença  à  dissiper  mes  craintes  et  me 
procura  un  nouveau  soulagement  ;  j'eus  moins  de  peine  encore  à  distinguer  les 
oljets  dont  j'étais  entouré  ;  je  commençai  à  parler  à  mon  gré  le  portugais  et  ma 
langue  maternelle  ;  mes  idées  devinrent  plus  suivies  et  j'indiquai  clairement  au 
jeune  Français  où  il  pourrait  trouver  un  vomitif.  Quand  il  me  l'eut  apporté,  je  le . 
divisai  en  trois  portions,  et  je  vomis  avec  des  torrents  d'eau  le  reste  des  aliments 
que  j'avais  pris  le  matin.  Jusqu'au  moment  où  je  rendis  la  troisième  portion  du 
vomitif,  j'avais  trouvé  une  sorte  de  plaisir  à  avaler  de  l'eau  chaude  à  longs  traits  ; 
alors  elle  commença  h  me  causer  de  la  répugnance  et  je  cessai  d^en  boire  ;  le  nuage 
disparut  entièrement,  je  pris  quelques  tasses  de  thé  ;  je  fis  une  courte  promenade, 
et,  aux  forces  près,  je  me  trouvai  dans  mon  état  naturel. 

«  A  peu  près  dans  le  même  moment ,  la  raison  revint  tout  à  coup  à  José  Ma* 
riano,  sans  qu'il  eût  éprouvé  aucun  vomissement. 

i  D  pouvait  être  dix  heures  du  matin,  lorsque  nous  goûtâmes  tous  les  trois 
le  miel  qui  nous  avait  fait  tant  de  mal,  et  le  soleil  se  couchait  lorsque  nous  nous 
trouvâmes  parfaitement  rétablis.  Le  soldat  en  avait  présenté  au  pion  guarani  ; 
mais  celui-ci,  qui  en  connaissait  la  qualité  délétère,  avait  refusé  d'en  prendre. 
Le  Brésilien  avait  ri  de  sa  crainte,  il  n'avait  pas  même  cru  devoir  m'en  faire 
part.  » 

Le  lendemain  un  Indien  botocude  qui  accompagnait  Â .  de  Saint-Hilaire  et  deux 
hommes  de  sa  suite,  mangèrent  du  miel  d'un  autre  guêpier  de  Lecheguana  sans 
en  éprouver  la  moindre  incommodité.  Les  Portugais,  les  Guaranis  et  les  Espagnols 
que  le  célèbre  voyageur  interrogea  quelques  jours  après  dans  la  province  des 
Hissions  lui  dirent  que  Ton  distinguait  dans  ce  pays  deux  espèces  de  Leclieguana: 
l'ime  qui  donne  du  miel  blanc,  et  l'autre  qui  donne  du  miel  rougeatre.  lis  ajou- 
rait que  le  miel  de  la  première  ne  faisait  jamais  de  mal  ;  que  celui  de  la  se- 
«nden'en  faisait  pas  toujours,  mais  que  quand  il  en  faisait,  il  occasionnait  une 
sorte  d'ivresse  ou  de  délire,  dont  on  ne  se  délivrait  que  par  des  vomissements,  et 
qui  allait  quelquefois  jusqu'à  donner  la  mort.  On  lui  dit  aussi  que  Ton  connais- 
sait parfaitement  la  plante  sur  laquelle  la  guêpe  Lecheguana  va  récolter  son  miel 
lifDpoisonnéy  mais  comme  on  ne  la  lui  montra  pas ,  il  se  trouva  réduit  à  former 
de  simples  conjectures. 

De  nouvelles  recherches  ont  conduit  Auguste  de  Saint-Hilaire  à  penser  que 
cette  plante  est  le  Paullinia  australis. 

Le  miel  de  la  N,  Lecheguana  du  nouveau  monde  n'est  pas  le  seul  qui  ait 
causé  des  accidents,  j'en  rapporterai  d'autres  exemples  au  mot  Guêpe,  pour  les 
espèces  de  l'ancien  monde.  On  a  pu  voir  d'ailleurs  que  le  mot  de  Lecheguana 
VkàaChiguanay  dont  se  sert  d'Azara,  pour  indiquer  les  guêpes  melliferes,  a  un 
îens  étendu  et  se  rapporte  à  divci ses  espèces.  I^c  fait  inijwrlant  de  A.  de  Saint- 
Ribire  établit  la  nocivité  possible  du  niiel  que  produit  l'espèce  rigoureusement 
terminée  que  j'ai  décrite  dans  cet  article. 

A.  Laboulbène. 

BnuocRATiiE.  —  D'ÂZABA  (F.).  Voyage  dans   i  Amérique  méridionale.   Paris,    1809.  — 
^■MtniK  SavT-HiLAiiB.  PUuUeê  remarquables  du  Paraguay,  t.  I  (Polistes  Lecbegiiana), 
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1825.  —  DuNAL.  Considérations  sur  les  organes  floraux,  p.  30,  1829  (Polistes  Lecfaeguaoa). 
—  Latreillb.  ifoUce  sur  un  Diploptère  (Lecheguana)  recollant  du  tniehf  etc.  In  Ann.date, 
ntU,,  1**  sér.,  t.  IV,  p.  335  ;  1825.  Voy.  au^si  p.  340  et  suiv  —  Blakouiu».  Bui. deâ kueeUtt 
1. 1,  p.  09  (Chartergus  Brasiliensis.  Le  même  auteur  n'en  parle  plus  dans  ses  MéUumorpkotm 
du  insectes,  in-4",  1868).  —  H.  de  Saussure.  Monographie  des  guêpes  sociales  eu  de  la  trih 
des  Vespiens.  Introduction  CL,  et  p.  232,  pi.  XXIIY,  Ûg.  3;  1858. 

LÉCITHIIVE  (de  )ixi9oc,  jaune  d*œuf).  Graisse  phosphorée  neutre,  qui, 
par  sa  décomposition,  donne  de  racidcphospho-glycérique,deracideoléiqueetde 
l'acide  margarique.  On  la  trouve  dans  la  bile,  dans  le  sang  (spécialement 
dans  la  fibrine,  d*après  Qievreul)  dans  le  tissu  nerveux,  dans  le  jaune  d'œuf. 
[Voy.  BiLB,  Fibrine,  Nerveux  (Tissu),  Œof  et  Sang]. 

LECIJBIIC  (Lm)  t 


(Daniel),  un  des  érudits  les  plus  émiuenis  dont  puisse  s'hononr 
la  médecine;  c'est  véritablement  le  père  de  l'histoire  de  notre  art.  Âpparteiiaiit 
lui-même  à  une  famille  de  savants  et  de  littérateurs,  originaire  du  Beauvoisis,  et 
réfugiée  à  Genève,  à  l'époque  des  persécutions  contre  les  protestants,  il  naquit  le 
4  février  1652  à  Genève,  où  son  père  exerçait  la  médecine,  et  professait  la  langue 
grecque.  Après  avoir  étudié  successivement  à  Montpellier  et  à  Paris,  il  se  fit  rece- 
voir docteur  à  Valence,  et  vint  se  fixer  dans  sa  ville  natale,  où  il  mourut  le 
17  juin  1728. 

Les  exigences  d'une  pratique  médicale  fort  étendue,  qu'il  abandonna  seulement 
en  1704  pour  des  fonctions  publiques,  n'empêchèrent  pas  Leclerc  de  continuer 
ses  études  de  littérature  médicale,  vers  lesquelles  l'entraînait  une  Vocation  irré* 
sistible.  Lié  d'amitié  et  de  goûts  avec  son  savant  compatriote  Hanget,  ils  travail* 
lèrent  en  commun  à  une  compilation  d'un  grand  intérêt  et  d'une  .haute  utilité,  la 
Bibliothèque  anatomique,  vaste  recueil  en  2  volumes  in-folio,  qui  contient  les 
travaux  les  plus  importants  publiés  sur  l'auatomie  depuis  la  fin  du  seizième  siècle^ 
Mais  Leclerc  s'adonna  surtout  à  l'histoire  des  sciences  médicales,  et  un  premier 
essai  qu'il  avait  fait  paraître  en  1696,  pour  pressentir  le  goût  du  public,  apurt 
obtenu  les  sufiûrages  du  oorps  médical,  il  mit  au  jour  (  1 702)  son  Histoire  de  la 
médecine i  qui  prend  la  science  depuis  ses  origines  jusqu^à  la  fin  du  second 
siècle  de  l'ère  chrétienne,  c'est-ù-dire  après  Galien.  Cet  ouvrage,  rédigé  d'après  let 
sources,  est  surtout  remarquable  par  l'exactitude  des  analyses  et  la  précisioa  des 
détails  1  Avec  une  forme  naïve  et  une  bonliouiiequi  ne  sont  pas  sans  charme,  Leclere 
tnontrc  souvent  un  esprit  de  criti({ue  très-délicat,  et  une  grande  solidité  de  juge^ 
meut.  11  est  ainsi  apprécié  par  un  juge  bien  coinj)étent,  Frcind,  que  l'on  a  accusa 
d'acrimonie  à  son  égard  :  a  11  a  rassemblé  ses  mémoires,  non-seulement  avec  un 
travail  infatigable,  mais  aussi  avec  un  discernement  exquis.  La  philosophie,  la 
théorie  et  la  pratique  de  lous  les  anciens  médecins  est  développée  atec  tant  de 
netteté  et  d'élendue,  qu'à  peiile  est-il  une  notion,  une  maladie,  un  remède,  on 
même  un  nom  d'auteur^  dans  un  espace  de  temps  aussi  considérable,  dont  il  n*«îl 
parlé  exactement.  »  (Hiêt.  de  la  méd,,  trad.  fr.,  Paris,  1728,  in•4^  p.  1.) 

L* Essai  d*un  plan  pour  servir  à  V histoire  de  la  continuation  de  la  méddAUt 
qu'il  fit  par.iitre  a  la  suile  de  son  histoire  dans  l'édition  de  1723,  est  tout  à  fait 
indigne  dé  la  première  partie.  On  y  trouve  des  anachronismes  et  des  erreurs  que 
Freiiid  £(  relevés  avec  beaucoup  dé  juîJtesse  ot  de  modération,  quoi  qu*on  en 
dit  dit. 

Voici  ]à  liste  des  publications  de  Leclerc,  nous  en  avons  soigneusement  retilé 
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de  Lederc  (Gabriel)  que  plusieurs  bibliographes  ont  confondues  avec  celles 
h  WÊtiÊàk  de  Génère. 

L  ÊÊÊÊÊtn  ée  Im  mtiéecfme  ok  ton  toU  tariçine  H  Um  progrès  de  cet  art,  de  siècle  en 
le  eummÊemeemtemi  du  monde.  Genève.  1696,  in-ii.  i«  édit.,  beiocoup  plos 
IwiHiitiiii,  fîOS.  ÎD-lP,  Èg.;  5*  ëdit.  augmentée  ffiin  plan  poor  terrir ,  etc. 
lTi3,  Ithêr.  et  b  Haye.  17^.  in-i^.  Cette  dernière  n'est  que  la  précédente 
tîtfe.  —  II.  Bisioria  naturalU  et  medica  laiorum  litmbiêomm  intra  homi- 
sm  d  màmmUm  mueemUmm,  etc.  Genève,  1715.  in-i*.  -pi.  —  III.  K/urnse  à  ce  qu'a  écni 
i.  Tftimi.  ameermmmi  dâerset  fauies  qtiii  préiemd  aeoir  inmrées  dama  un  petit  outrage 
à  M.  UeUrc,  mÊHmié:  Easai  d'un  plan,  etc.   In  Bibiioihéque  anc.  H  mod.,  t.  IIVII, 

iHliar  iCbailes-Gaiiibl),   médecin  français  contemporain  du  précédent, 

état  de  Montpellier,  suivant  Haller.   Il  prend,  dans  ses  ou\Tages,  le  titre  de 

BÔlecin  ordinaire  du  roi.  Nous  n'avons  rien  trouvé  sur  la  vie  de  ce  médecin. 

îéti  an  total  la  liste  de  ses  principales  publications,   celles  du  moins  que  nous 

MB»  pu  contrôler  : 

L  Im  iàùutgie complHe  gtor  demandes  et  par  réponses,  etc.  Paris,  1694,  in-13,  plusieurs 
.  Le  looie  II  est  constitué  par  VOsiéologie  exacte  et  complète  'anat.  et  patbol.), 
doot  l'anteur  se  reconnaît  en  partie  redevable  aux  leçons  de  Duvemer,  Glisson, 
Amod.etc.  Paris,  1706,  in-li.  —  II.  Im  médecine  aisée  où  ton  donne  à  am- 
ies r—iri  des  maladies  internes,  etc.,  arec  une  petite  pharmacie  commode,  tic. 
Ml  1406.  iD-12,  plQ«.  ^t.  —  On  lui  attribue  encore  :  111.  L'École  du  chirurgien  on  les 
ée  la  chùurgie  française.  Paris,   I(i84,  in-lS.  —  IV.  Ijbl  médecine  de%  nches  et 
■rra.  FariSf  16116.  in-li.  —  V.  Appareil  commode  en  foreur  des  jeunes  chirurgiens, 
i'M  ^TI.  Catalogue  des  drogues.  Paris,  1701,  in-12,  etc.  .Ualler,  BUd.  ehir.  et 
Èèi,  mèé.  franc.  ^Uox,  Dict:. 

leauooop  d'autres  médecins  ou  chirurgiens  ont  porté  le  nom  de  Lcclerc,  mais 
Il  ■  ont  publié  que  des  dissertations  académiques  ou  inaugurales.         E.  Bgo. 


fJcLES),  professeur  à  TÉcole  de  médecine  de  Caen.  chirurgien  des 
yptaai,  secrétaire  du  conseil  central  d'hygiène  du  Calvados,  médecin  des  épidé- 
■es.  *ît.  >*é  à  Cien,  le  26  septembre  1808,  il  commença  dans  cette  ville  ses 
médicale,  qu'il  vint  achever  à  Paris  oiî  il  prit  les  grades  de  docteur  en 
et  en  chirurgie  (I855-I81>ii.  Étant  retourné  dans  son  pays  natal, 
^ki  peu  de  temps  après  nommé  professeur  de  malièri'  miitlicale,  puis  de  patlio* 
bcK  eileme.  l'ne  pratique  étendue,  les  différentes  Ibnctions  énumérées  plus 
bot.  ne  rempèchaient  pas  de  se  livrer  à  dii^  travaux  de  cabinet  dont  nous  allons 
fcnfctr  b  Uste  abrégée.  On  lui  doit  une  des  meilleures  publications  sur  les  bains 
is  atf ,  d'intéressantes  recherch*^s  sur  la  rage,  le  traitement  des  plaies  par  les 
ikaoiiqnes ,  etc.  Lecœur  mourut  à  Caen,  d'une  affection  organir|ue  du  centre 
«cdxtAÎre,  le  33  février  1866. 


L  Fréeit  tommaire  sur  le  choléra^morbiu  épidémigue.  P^rL^.  i83i.  in-^.  —  If.  Eifdt 
^téetmmpme.lh.ée^  Pans,  1955.  n*  540.  —  III.  PropositioM  de  chirurgie  pratique. 
tee  de  Paris,  1854,  n'  20.  —  IV.  Des  bains  de  mer.  Guide  médical  et  hygiénique  du 
Uigtemr.  C»».  IMC,  2  vol.  in-8*.  —  V.  Secours  aux  noyés,  et  considérai  ions  sur  les  acci- 
^detemûmés  par  la  submersion.  Ibid..  1850.  in-lS.  — VI.  Etudet  sur  In  rage.  Ibid., 
UR.  oi^k*.  —  Vil.  Bu  danger  des  eaux  malsaines.  Ibid..  1800.  iii-8«.  —  VIII.  Élude  sur 
aUrj0liqme.  \\Àd  .  \S^J*K  in-*'.  —  IX.  Des  jHtnsetnent^  à  taide  de  Valcool  et  des 
alcooliques,  etc.  «:aeii.  186»,  iii-^V  E.  Bgd. 


(StatIo!!  mari.^e),  dans  le  département  du  Finistère,  dins 
I  vran^ifttemtf^t  et  à  28  kilomètres  d»;  Brest,  est  une  station  encore  peu  fréquentéi^ 
^b:<fd«  dé  l'Océan.  Sa  lielle  pla^*%  la  iHMiilôdu  pa;«s,  la  facilité  de  la  Tie  dans 
oiOt  fartie  de  la  Bretagne  réservent  au  Conquest  mie  place  distinguée  parmi  le? 
dam»  un  aveuir  qui  ne  peut  être  éloigué.  A.  R. 
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Lecoq  (AiiToi^E),  on  latin  Gallus,  était  de  Paris,  appailenait  à  notre  Faculté, 
et  mourut  le  28  mars  1550.  Ëlu  deux  fois  doyen  (2  novembre  1538  et  6  no- 
vembre 1559),  il  eut  la  douleur  au  milieu  de  son  décanat  de  voir  les  licences  sus- 
pendues par  un  acte  arbitraire  du  chancelier  de  TUniversité.  Il  y  a  un  arrêt  forcé 
dans  les  nobles  exercices  de  la  rue  de  la  Bùcherie  !  f^s  registres-commentaires 
ont  une  feuille  blanche,  et  sur  cette  feuille,  Lecoq  écrit  de  sa  main  cet  adieu  : 

Yalete 
Gallus  his  ephenieribus  finem  imponebat  anno  1540. 

Jésus  finis  optimus. 

Inierturbatœ  Licenciœ  hoc  anno, 

Vivite,  lœti 

Doctores. 

Gallus  petisum  suum  absolvit  lœtus, 

Gallus  posthac  nunquam  Decanus  iierum  futurtis, 

Gratias  Domino  agit, 
Charta  hœc  vacaU  propterea  quod  hoc  anno  non  fuerunt  Licentiœ. 

Yale,  vole,  inquit  làla, 

Antoine  Lecoq,  jouit  de  sou  vivant  d'une  grande  réputation,  et  fut  appelé  au- 
près de  François  V^j  que  la  maladie  vénérienne  clouait  dans  son  lit.  II  soutint 
avec  chaleur,  contre  Tavis  de  Fernel,  qu'il  fallait  soumettre  Sa  Majesté  aux  fric- 
tions mercurielles  :  «  C'est  un  vilain,  dit-il,  qui  a  gagné  la  vérole...  FroUetUTy 
comme  un  autre  et  comme  le  dernier  de  son  royaume ,  puisqu'il  s*est  gâté  de  la 
même  manière.  » 
.   On  ne  connait  que  deux  ouvrages  d'Antoine  Lecoq  : 

I.  De  liçfw  sancto  non  permiscendo.  Paris,  1540,  iii-S'. —  IL  Catisilia  de  arlhritide.  Fran 
cof.,1592,  in-8». 

liCC€»4  (Pascal),  qui  signe  aussi  habituellement  GalhUy  naquit  dans  le  Poitou, 
en  1567,  fut  reçu  docteur  à  Poitiers,  en  1597,  et  mourut  dans  cette  ville»  le 
18  août  1651 .  Il  a  laissé  un  catalogue  alphabétique  des  médecins,  avec  des  notes 
sur  leurs  écrits  et  les  principaux  traits  de  leur  vie,  le  tout  tiré  principalement  de 
la  Bibliothè([ue  de  Gesner.  Ce  catalogue  porte  ce  titre  : 

Bihliolhcca  mcdica,  sivc  calalogus  illorum  qui  ex  professe  artcin  medicatn  in  hune  utque 
annum  scriptis  illusirarunt.  Basil.,  1590,  in-8-.  A.  C. 


CROISIC  (Bâins  de  mek;  Hydrothérapie  marine).  Dans  le  département  delà 
Loire-Inférieure,  dans  Tarrondissement  de  Savenay,  est  un  chef-lieu  de  canton 
peuplé  de  2,471  habitants,  dont  la  belle  et  longue  jetée,  le  phare  dit  la  Tour  du 
Four,  l'école  d'hydrographie,  sont  les  particularités  remarquables.  Son  principal 
commerce  consiste  dans  la  pêche  et  la  conservation  des  sardines,  et  dans  la  pro- 
duction du  sel  de  cuishic  que  les  paludiers  extraient  des  œillets  salants  du  voisi- 
nage. La  tenipéi*ature  de  la  petite  ville  du  Croisic,  bAtic  à  l'extrémité  de  la  pres- 
qu'île de  ce  nom,  est  plus  élevée  que  celle  de  l'intérieur  des  terres,  et  que  œllc 
de  Paris  ;  les  matinées  et  les  soirées  y  sont  cependant  assez  fraîches  pour  exiger 
des  vêtements  d  hiver. 

L'établissement  des  bains  de  mer  et  d'hydrothérapie  marine  a  été  construit  ^ 
l'extrémité  de  la  ville  et  au  bord  même  de  l'Océan  dont  les  vagues  batteatau^ 
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flKesjnmi  oa  par  le  gniid  vent  les  murs  de  son  jardiu.  11  se  oompose  de  trois 
<aàs  dnmbres  destinées  aux  baigneurs,  toutes  ayant  vue  sur  la  mer,  et  d*uii 
salou  destiné  aux  concerts  et  aux  kds,  qui  se  doinient  plusieurs  fois  |»ar 
pendant  la  saison  des  bains.  La  jetée  n*est  pas  à  plus  de  20  mètres  de 
rfUbfissëmeat,  c'est  la  promenade  habituelle  des  persomics  qui  craignent  des 
ooirsioiis  lointaînes.  Conune  elle  a  d'ailleurs  plus  de  1  kilomètre  de  longueur, 
%t  «affit  parfaitement  à  Texercice  de  ceux  auxquels  une  course  trop  fatigante 
^t  ÎDlerdite  ou  impossible.  La  plage  du  Croisic  est  formée  d'un  sable  très-fin, 
!4u  îii*.*linai.<on  est  à  fieine  sensible,  et  elle  n'a  aucun  galet. 

Les  salle»  d'hydrothérapie  sont  dans  le  sous-sol  de  l'établissement.  Au  moment 
éih  haute  marée,  on  ouvre  mie  écluse  qui  permet  à  l'eau  de  mer  d'arriver  dans 
WK  vaste  piscine  bordée  d'un  trottoir  de  marbre  et  entourée  de  dix-huit  cabinets. 
Ileui  beaux  escaliers  descendent  à  la  piscine  au-dessus  de  laquelle  sont  fixés  deux 
ippreîls  de  douches  en  pluie.  \  marée  basse,  la  piscine  est  complètement  vidée. 
1*^0  destinée  aux  bains  isolés  et  aux  douches  est  montée  par  une  machine  à 
Tipeor  dans  des  bassins  établis  à  9  mètres  au-dessus  des  salles  d'hydrothérapie. 
Iti  ajutages  des  douches  sont  aussi  complets  que  possible.  L'établissement  du 
Craiçic  reçoit  aussi  les  eaux-mères  des  marais  salants  que  le  médecin  |wut  em- 
floferen  boisson,  en  appUcation  locale,  en  mélange  avec  l'eau  douce  ou  de  mer 
faut  bains  généraux,  suivant  les  exigences  du  traitement  et  le  caractère  de  la  ma- 
hie  iroy.  Eàu-MÈRE). 

Les  affections  qui  sont  le  plus  favorablement  traitées  avec  les  ressources  de 
Hrabothénipie  marine  du  Croisic  sont  :  les  huiphatismc  et  la  scrofule,  surtout 
iicc  manilestations  ganglionnaires,  et  alors^la  base  du  traitement  doit  être  l'ap- 
pfcatioo  topique  de  l'eau-mère  sur  les  parties  engorgées  ;  les  névropathies  dont 
ki  accidents  aussi  variés  que  tenaces  résistent  souvent  aux  traitements  les  plus 
ritÎMinels;  les  rhumatismes  chroniques  aiVectant  les  articulations,  les  muscles  ou 
^  ^bcères.  Les  bains  Je  pi>ciiie  par  aiîusiou  et  les  douches  jrénérales,  doivent 
•-If':  ini>  tii  usaL'e  conln?  les  névropathies  et  les  rhuniatisiues  chroniques  généra- 
it!^*; le?  douilie»  locales,  au  contraire,  constituent  la  médication  sjiéciale  d»n> 
4>«l.nr^  rimmalismales  limitées  à  une  partie  distincte  du  coqis.  Les  maladies 
tttrniie^,  Taiiéiuie  cl  la  chlorose  rentren? enfin  dans  la  sjihère  d'action  des  bains 
<fc  DKT  dans  la  piscint?,  des  douches  générahs  révulsives  et  des  douches  vajii- 
iitl^d»:  rétabliss<.*nienl  du  Croi>ic.  La  fiuérison  de  la  cliloro-anéniie  peut,  la  phi- 
\^n  du  temps,  être  obtenue  pyr  l'elfet  tonique  et  reconstituant  seul  de>  liaiuî» 
•-npieine  lîier  et  jwir  la  respiration  de  l'air  salin  du  Ci'oisic  et  de  ses  environs. 

A.  IlOTUREAl. 

liK^AtA»'!.  —  C.uLLE  jeune  .  Soies  sur  le  ('.ro'mc.  In-Sv  Iî^i*2.  —  yotice  médicale  sur 
h  htnu  de  mer  du  Croixic  et  sur  Veffct  tfiérapcutUfuc  des  eaur-mcrex,  de  V htjdroUiérapic 
'wute  el  de*  bains  de  sables  administrés  à  rétablissement  du  (]romc.  Paris,  1855,  in-8', 
5T  {!»?*>- —  \jLiiiiî'\)tvt.t.  Èt/ihli^scment  de  bains  de  mer  et  d  hydrothérapie  marine  du 
fjiÛ£  près  SanieA  :  des  maladies  qui  y  sont  traitées  avec  le  plus  de  succès.  In  L'nion  me- 
**'tlf.  n*'  Ju  M  cl  IOjan\ier.  et  hiocliure,  iri-.V',  Paris,  1861,  ouzo  i»3^es.  A.  W. 

LC  €■•!.  <E.%r  iii>LraLE  de»,  athennahy  sulfatée  ferrugineuse  faible ^carbo- 
^iK  faible,  llaiis  le  déjKirtenient  de  IWveyrun,  à  inie  petite  distance  de  Cra>sac 
"«^.  re  mot»,  et  de  la  petite  ville  d\\ul»in,  éniei*ge  la  source  du  Crol  dont  l'eau 
'^tlmipiil* .  claire  et  Inuispareiilr  :  elle  laisse  déposer  ce|)endant,  sur  les  pait)is 
•l-  ym  lij<-riii,  un»'  coucIkî  notable  de  muille.  Elle  n'a  aucune  odeur;  sa  saveur 

^tl'inj^ineusc*  ;  si  tem|H*rdtuie  est  de   12*^,8  centigrade.   M.  roumarêdo  a  lait 

MC7.  ESC.  i*  s.  11.  *** 
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son  analyse  chimique;   iJ  a  trouvé  dans  1000  grammes  d*eau  les  priiici](b^ 
suivants  : 

Suiralo  ferreut 0.540 

—  Terrique 0.285 

—  manganeux 0,330 

—  de  magnéâic 0,300 

—  chaux 0,070 

—  alumine traces. 

Matière  organique  azotée 0,010 

Total  des  matiIres  fixes i,53o 

Gaz  acide  carbonique  libre quantité  indéterminée. 

Les  (jualitcs  physiques,  chimiques  et  thérapeutiques  des  eaux  du  Crol  ont  oxie 
grande  analagie  avec  celles  de  Cransac;  elles  émergenl  dans  la  même  vallée  et 
au  pied  de  la  même  colline.  Nous  renvoyons  à  ce  que  nous  avons  dit  des  eaux 
de  Cransac,  pour  tout  ce  qui  se  rapporte  à  raclion  physiologique  et  curative  desi 
eaux  du  Crol.  A.  Rotureau. 

LF  CROTOY  (Station  marine).  Dans  le  département  de  la  Somme,  près  de 
lembouchure  de  la  rivière  de  ce  nom,  dans  Tarrondissement  et  à  25  kilomètres 
nord-ouest  d*Abheville  (chemin  de  fer  du  Nord,  station  de  Rue,  Le  Crotoy  en  est 
à  10  kilomètres),  est  une  petite  ville  de  1200  habitants,  célèbre  par  la  captivité 
de  Jeanne  d'Arc  qui,  en  1451,  fut  enfermée  dans  le  château  fort,  dont  on  visite 
les  ruines  aujourd'hui.  La  plage  du  Crotoy  est  très-unie  et  composée  d'un  sable 
fin  ;  un  assez  grand  nombre  de  pei'soinies  la  fréquentent  depuis  que  l'on  a  créé 
un  établissement  et  un  casino.  La  chasse  aux  lapins,  si  nombreux  dans  les  fa- 
laises voisines  du  Crotoy,  est  la  distraction  principale  des  baigneurs  qui  se  ren- 
dent  à  ce  poste  du  littoral  de  la  Manche.  A.  R. 

LECYTHIM  ou  QUATELË.  Cciue  dc  ])lantes,  de  la  famille  des  Myrtacées, 
qui  a  donné  son  nom  à  une  tribu  des  Lécythidécs,  et  qui  est  remaixjuable  par 
ses  feuilles  altenies  et  ses  belles  Heurs  en  grappes  simples  ou  ramifiées.  Les  éla- 
nnnes  toml)ent  avec  la  corolle  et  sont  autour  du  gynécée,  d'un  côté  de  la  fleur, 
tandis  que  de  l'autre  côté  elles  sont  insérées  sur  une  grande  languette  formant 
capuchon  ;  celles  qui  se  trouvent  en  haut  et  en  bas  sont  stériles.  A  l'ovaire  in- 
fère, phiriloculaire,  plurio^nilé,  succède  un  l'mit  bien  connu  par  ses  parois 
épaisses  et  par  la  façon  dont  il  s'ouvre  en  haut  comme  par  un  couvercle  circu- 
laire. De  là  le  nom  de  Marmites  de  singe^  donné  par  les  Européens  h  ces  fruits.  Ils 
contiennent  de  nonibivuses  graines  (jui,  sous  leurs  téguments,  renferment 
un  gros  embryon  charnu,  huileux.  C'est  là,  en  général,  la  partie  utile  des 
Lecytliis.  Ses  propriétés  sont  les  mêmes  que  celles  de  J'amande  du  Bertholletia, 
Elles  se  retrouvent  aussi  bien  dans  les  graines  du  L.  Zabitcago  Aubl.,  (jui  croît 
à  la  Guyane,  que  dans  le  L.  ollariaL.^  ou  SapHcaju,  arbre  de  Venezuela  et  du  Bré- 
sil, IcL.  gramliflora  Aubl.,  le  L.  PisonisCxua.  (L.  ollaria  Vell.)  iniZabucajo, 
espèces  de  la  Guyane,  et  le  L,  lanceolata  Poir.,  ou  Sapiicoja  brnnca  des  Brési- 
liens, qui  est  cultivé  aux  îles  Mascareigncs  et  à  Madagascar.  Le  liber  de  plusieurs- 
esptVxîsserl  à  fabriquer  des  tissus,  mauvais  conducteurs  du  calorique,  des  nattes, 
des  cordages,  et  une  partie,  dit-ou,  de  ces  liens  à  mailles  Unes  (|ui  serveiil  [»arfiMs 
à  attacher  les  paquets  de  cigares.  Les  graines  sont  souvent  anières,  toniques, 
fébrifuges;  teBes  sont  celles  des  L.  amarn  Aobl.,  Idatimon  Xmi.y  par viflora^ 
AuBL.j  originaii'cs  de  la  Guyane.  Celles  du  L.  grandi/hra  servent,  au  Brésil,  î* 
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prrpver  one  émulsion  administrée  dans  les  cas  d*affectious  catarriiales  des 
ivrociKï.  H.  Bh. 

L..  Oa.,  D.  CM.  —  LoTLSTG,  liin. ,  1S9.  —  Am. ,  Guian.,  t.  285-389.  —  Porrcic  ,  m 
JK«  ^«Jrn.,1111,  li3,t.  i,  3,  7.  — Cavkss.,  invi.5./f.  Fl.bra»,  m^.,  II,  377,  t.  158. 
-  LfK.,  Gen.,  n.  633S.  ~  Mai.  et  Dkl.,  DUt.,  IV,  81.  —  Gim.,  Dro^.  tûmp/.,  éd.  4,  111, 
iW.  -  ne,  /Vorfr.,  III,  290.  —  Bcm  .0.;,  in  Unnaa,  XXVH.  448;  XXII.  Î58.  —  BE5TH. 
rtloot..  Oh.,  I,  723,  n.  09.  —  Romn.,  Synop$.  plant,  diapkor,,  940. 


(Hartih-Fbobbrii»).  Un  des  médecins  qui,  au  siècle  der- 
nitr.  fit  le  plus  avancer  les  obsenrations  microscopiques,  naquit  à  Nuremberg,  le 
%joùt  1719,  ec  mourut  dans  cette  ville,  le  16  mai  1769.  Sa  vie  fut  assez  agitée, 
a  l'on  en  croit  ses  biographies,  car  on  le  voit  successivement  clerc  de  notaire  à 
5amnberg,  élère  en  droit  à  léna,  fourrier  dans  un  régiment ,  secrétaire  d*uu 
bran  de  Kaiserling,  dessinateur  de  plans  chez  le  major  général  de  Bruehl,  no- 
taire à  %iiremberg,  secrétaire  de  Tambassadeur  de  Suède  à  la  diète  de  Franconie, 
wràaire  du  prince  Rodolphe  Cantacuzèue  ;  puis...  atteint  de  surdité,  oblige  de 
fuitter  une  place  qui  le  faisait  vivre  lionorablement  ;  enfin,  guéri  de  son  infirmité 
^l'ooie,  el  chargé  en  1760  d'établir  à  Bayreuth  un  cabinet  d^histoire  naturelle. 
Cest  là  qu'il  continua  des  études  microscopiques  qu'il  n'avait  pas  cessé  de  chérir, 
■bI^  les  péripéties  de  son  existence,  et  qui  ont  illustré  son  nom. 

Ledernmller  a  beaucoup  écrit.  On  peut  voir  la  liste  complète  de  ses  ouvrages 
ètt5  le  ^nd  Dictionnaire  de  métlecine  en  60  volumes  (partie  bibliographique). 
\ms  nous  contenterons  d'indiquer  et  de  traduire  en  franrais  les  titres  des  quatre 
principaux: 

f.  ObarrrtUUmg  phfoque»  det  animalcules  npcrtnaliques,  au  moyen  des  meilleurs  miero" 
Ktfes.  yunmh.f  1756,  iD-4*.  X  planches.  — IL  Défense  des  animalcules  s/fermaliqucs. 
.lur^mb..  1658,  iii-8,  6  pbucbes .  — III.  Études  microscopiques.  Nuremb.,  1759,  in-8*. — 
lï.  Amusements  microscopiques,  tant  pour  res/trit  que  pour  les  yeitr.  l'îurcrab.,  1760-17(>4. 
o-4%  trois  Toluiues  A.  C. 


(Ekvx  MINÉRALES  hEjJiyperthermoieSy  ou  me'sotherniales,  sulfatées 

edciqucjf,  4(ulfureuses  t-t  carboniques  moyaines,  en  Espagne,  dans  la  province 

de  .Vabriianca,  à  51  kilomètres  de  la  ville  de  ce  nom,  à  1 1  kilomètres  au  sud-e:>t 

de  U  jie»ite  ville  de  Ledesma,  jK'Uph'e  de  1570  habitants,  h  60  mètres  de  la  rive 

;iuche  de  la  Tormes,  au  pied  d'un*;  colline  couverte  de  pieires  et  de  ten-e  iji- 

KiAk.  1  Chemin  de  1er  de  Paris  à  Bayomie,  San-Sebastiano,  Burgos,  Valladolid  et 

Sabmaiica  ;  de  cette  d«.Tnière  ville,  route  de  |)oste.)  La  vie  matérielle  n*est  j»as 

toujours  tacile  aux  étabhssemeiits  thermaux  de  TEspagne,  et  les  liaigneurs  doivent 

^F'fMi'tcr  a\et:  eux  pres({ue  tout  ce  dont  ils  ont  besoin,  et  se  contenter  souvent 

<!*îin#!  nourriture  ti\'s-fru;:ale  el  surtout  peu  variée  ;  à  Ix^lesma,  on  se  procure 

â>^nt.  et  à  l>on  niarch»*,  tous  les  objets  de  première  nécessité  et   toutes  les 

f'mTi>Kiii>  iiidi<poiisahles  à  la  cuisine.  Cette  station  est  la  plus  fré*|uentéc  de 

louft»!  de  l'FLspagne,  el,  de  deux  à  trois  mille  personnes  y  vienneut  cliaque  année 

fcpro^iiKres  voisines  de  la  péninsule  Ibéri^iuc  ou  du  Portugal.  Les  excursioiL*^ 

Mot  nombreuses  el  intéressantes  ;  mais  les  chemins  des  environs  de  ce   poste 

tkmttl  «ont  très-mal  entretenus.  Un  des  points  visités  avec  le  plus  de  plaisir, 

«t  l'ancienne  ville  de  Ledesm;i  entourée  de  murs  de  pierre,  constniits  au  temps 

^  IW^iptioii  romaine.  Li  Icnijiénilure  est  chaude  de  dix  heures  du  matin  à 

^i»»!  à  six  Ik-uh-s  dn  x^ir  ;  le  conimenceuieut  et  la  fin  des  journées  t*st  assez  lioid 

*^  ^>^i  humide  |)Our  justifier  la  précaution   du  manteau    dans  lapiel  se  dr.i- 

lot  les  Castillans.  La  saison  ouvre  le  15  mai  et  finit  avec  le  mois  de  septembre. 
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Lu  grand  nombre  de  sources  émerge  à  Ledesma  dcj  la  craie  cl  du  sable  ; 
mais  deux  seulement  ont  un  caplage  régulier;  elles  sont  désignées  par  les  uomï 
de  fuciite  de  los  Dahos  (source  des  Bains),  et  de  fuente  de  la  Debida  (source  deb 
Buvette).  Le  débit  de  la  soure  des  Bains,  déjà  employée  parles  Romains,  est  de 
235,100  litres  en  vingt-quatre  heures.  La  source  de  la  Buvette  a  été  récemmenl 
découverte  par  l'ancien  directeur,  M.  le  docteur  A legre.  Les  griffons  non  captés  sout 
à  40  mètres  à  l'ouest  de  l'établissement  ancien,  ou  dans  le  lit  même  de  la 
Termes.  Les  ruisseaux  d'eau  minérale  formés  [)ar  les  premiers  sont  d'eau 
moins  chaude  (pic  ceux  des  derniers  qui  ont  une  température  presque  égale  à 
celle  de  l'eau  de  la  source  des  Bains. 

La  source  des  Bains  jaillit  dans  l'établissement  arabe,  bâti,  dit-on,  par  un 
Maure  appelé  Cej)liar,  et  elle  est  recueillie  dans  un  grand  réservoir  voûté,  divisé, 
depuis  1819,  en  deux  compartiments,  bîi  trente  personnes  de  chaque  sexe  peu- 
vent se  baigner  à  la  fois,  et  en  quatre  cabhiets  plus  petits  pour  ceux  qui  veulent 
être  isolés. 

Les  caractères  de  toutes  ks  eaux  des  sources  minérales  de  Ledesma  sont  les 
mêmes  à  l'exception  de  la  température  et  de  la  quantité  de  barégine  qu'elles 
tiennent  en  suspension.  Elles  sont  limpides  et  transparentes  ;  leur  odeur  et  leur 
saveur  sont  très-sensiblement  hépatiques  ;  elles  sont  douces  et  onctueuses  au  tou- 
cher ;  elles  charrient  une  matière  blanchâtre,  glaireuse,  qu'elles  laissent  déposer 
sur  les  parois  de  leur  bassin  de  captage  et  au  fond  des  ruisseaux  qui  le^  con- 
tiennent ou  les  laissent  couler.  Leur  densité  est  presque  la  même  que  celle  de 
l'eau  distillée.  La  température  de  l'eau  de  la  source  des  Bains  est  de  50**  centi- 
grade, celle  de  la  source  de  la  Buvette,  conduite  dans  un  bassin  pour  tempérer 
l'eau  de  la  source  des  Bains,  est  de  50°  centigrade;  celle  de  l'eau  des  griffons 
inutilisés  varie  de  40°îiio°,8  centigrade.  Nous  ne  connaissons  pas  d'analyse  com- 
plète des  eaux  de  Ledesma.  M.  Villar  y  Pinto,  pharmacien  à  Salamanque,  nous 
apprend  seulement  que  1000  grammes  de  l'eau  de  la  source  des  Bains  renferment 
les  principes  suivants,  dont  il  n'a  pas  déterminé  les  quantités  exactes  : 

Sulfalc  de  chaux * 

—         fer • 

Chlorure  de  calcium » 

Phosphate  de  chaux 1  races. 

Matière  Tégcto-aDimale lrès-al>ondautc. 

^       I  Acide  sulfhydriquc }  , 

C^'-  1      -    carhoniquc !  Brandc  quantité. 

Le  directeur  actuel,  le  docteur  Ignacio  José  Lopcz,  a  trouvé  que  1000  grammes 
de  ces  eaux  contiennent  au  sulfhydromctre  : 

Soufre 0.0i4o17 

Acide  suiriiydrique 0,01'>-il8 

qui  équivalent  à 8,967297  centimètres  cubes  de  gaz. 

Mode  d'administration  et  doses.  Les  eaux  de  la  source  de  la  Buvette  sont  em- 
ployées en  boisson  à  la  dose  de  deux  î\  six  verres,  le  matin  à  jeun,  et  à  un  quart 
d'heure  d'intervalle.  L'eau  de  la  source  des  Bains  se  rend  aux  piscines  et  aux 
baignoires  de  l'établissement  arabe  de  Ledesma.  Le  bain  eu  commun  et  le  bain 
isolé  a  une  durée  de  quarante-cinq  minutes  à  une  heure,  en  général.  Les  bai- 
gneurs sont  transportés  ou  se  rendoiil  dans  des  chambres  à  lits.  La  sudation  fait 
une  partie  intégrante  de  la  cure  de  Ledesma. 

Emploi  thérapeutique.  L'eau  de  Ledesma  en  boisson  et  en  bains,  a  pour  effet 
physiologique  princi))al  une  excitation  marquée,  des  systèmes  nerveux  et  sanguin. 
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sm  ^lîoQ  i  l*inl»^ri»'ur  et  à  IV\l'ri*"iir  est  trè?-pronoiicée  sur  la  peau  t»l  sur  1^*5 
wemimt&s  muqueuses,  dont  elle  active  singulièrement  les  fonctions.  Ainsi,  la 
nîor  ect  très-abondante  et  Texpectoration  facile. 

L  5  maladies  cutanées  clironiques,*qui  ont  besoin  [lour  être  anotSiorées  ou  guc- 
n»  et  retenir  à  un  état  suliaigu  ou  aigu;  les  riiumatismes  articulaires  ou  niu:>- 
câàr»  très^âoignés  de  leur  période  inflammatoire  :  les  paralysies,  à  la  condition 
esçpisse  qu'elles  ne  soient  pas  le  résultat  d'une  congestion  ou  d'une  hémorrlia;:ie 
frf<linles,ei  les  troubles  de  la  digestion  qui  annoncent  une  manifestation  cutanée, 
ajustent  avec  elle,  ou  suivent  sa  disparition,  sont  très-avantageusement  traités 
fu  1rs  eani  mésothermales  sulfureuses  et  carboniques  de  la  source  de  la  Bn- 
rHU,  et  par  les  eaux  et  les  vapeurs  liypertbermales  do  h  source  des  Bains  de  L^ 
iami. 

La  durée  de  la  cure  était  autrefois  de  trots  h  six  jours,  pendant  lesquels  l-s 
nUdes  prenaient  un  bain  tons  les  matins.  Le  séjour  qu'ils  font  maintenant  à 
Laksma  e^t  de  dix  à  douze  jours,  ce  qui  est  un  temps  au  moins  de  moitié  trop 
cHTt.  prMir  que  fies  afTections  ayant  profondément  détérioré  les  organes,  et  al- 
fm  Irurs  tissus,  puissent  y  être  utilement  combattues. 

Un  a  exporte  pas  les  eaux  de  Ledesma.  A.  RormEic. 

louKS-tmc.  —  Rrao   Peiro  Varia   Tratado  complfto  de  Uu  fuenUê  mineralet  de  Et- 
fmm.  ladriJ.  1855,  ÎJi-8*.  p.  109-113.  —  Ioassc  Ad.  et  Le  Piucm  (A  ..  Iju  baim  dEuro^nr, 
de^eriptifet  médiea!,  etc.  Paris,  1860,  in-li.  p.  181-183.  A.  R. 


(Ledum  L.).  Genre  de  plantes,  de  la  famille  des  Ericacécs,  et  du 
STMipe  prticulier  qui,  dans  cette  famille,  se  dislingue  par  sa  corolle  polypétale. 
Lrar  cilice  est  peu  développé,  à  cinq  divisions,  et  leur  corolle  à  cinq  folioles 
lîlrfne»,  imbriquées  on  tordu*s.  Les  élamines  sont  li\-f>oir\iies,  insérées  sous  un 
A^jij»:  \fru  épais,  et  il  y  en  a  souvent  dix,  dont  cinq  >uperpos:'ts  aux  sépales,  et 
•ï^pui  pétales.  Mais  frs  dernières,  ou  quelque  s- iin»>  dVnlre  elles,  peuvent 
ïwri'iu^r.  Toutes  les  antlM-reN  sont  bilocubires,  introrses  et  jiorrirides.  L'ovuire 
-*»*.- q-Tt>,  à  ciiH^  lo2es  multiovulées,  >uper}»oséesaux  |iét'*les.  Il  devient  un*  cjjh 
*  iK  ^  ptiride,  avec-  des  plaix'ntas  pol\>pennes  t|ui  demeurent  fixés  à  une  colonne 
t^îii  :i*^.  L'  N  Liions  sont  de  j»«?lit>  arbustes  qui  croissent  dans  It^  coiitréis  mar»'- 
..^iiirs  df  Ih  'niisphêr»;  Iioréal,  dan<  Tan'^^-ien  monde  1 1  dans  !••  nouveau.  F>iir< 
l'jiil'-*  </»nt  alternes,  simples,  épaisses,  coriaces,  char;^'é<»s  en  dessous  d'un  du\rl 
i-îT  J.in-iiv  ;  1»  urs  fleurs  sont  blanches,  rji-ement  bexamèîVN,  di<j>osé»?s  en  om- 
t'^k-i  U-rniHialts.  D«*îix  es|ièces  >ont  eniplovées  en  méde^-ine. 

I   L.  'le*  marais,  ou  Honiarin  Murage,  H.  de  Bohême  t Ledum  ]talmtre  L., 

-V-  .  5^1.  —  Œd.,  fi.  dan.,  t.  UGI .  —  Schkchr, //awJ/;..  t.  HT.  —  Diham., 

.^rV..  1. 1.  C7.  —  IjODD.,  Bot.  Cab..  t.  560».  Otle  esj>èce  liabit»^  r.Vmérique 

^/tcDtrionjle.  l'Asie  t't  l'Eunipe  ;  cll_*  se  trouvait,  dil-on,  f\\  France,  dan<  les 

^>ie^et  en  Alsace  :  nrii<  le  lait  parût  doulèu\.  C«  ^t  \\\\  plit  rirbuste  à  feuillê< 

'fi'rî,  t'pajs<e<,  à  Umis  r»'fl«V:lii>,  à  face  iniVrioun*  couvei-l;'  d'un  duvet  jauimtre 

''■  ^'TTurirK'nx.  .*v?<  fleurs  sont  su|ijK>rt»''e<  p.-r  des  péJi<-elle<  lîrè'e^.  Leur  calice 

^î  r»rrt^'j»alê,  et  Tnvaire  se  renfle  à  si  base  eu  uu  dispie  circulaire  fort  peu 

l-'O'Ticé.  Le<  étamines  sont  au  nombre  de  tli\.  L  <  feuille^  smil  uommé»'<,  dau< 

*"  î-^imn'Opt.'.--  alleinnndeN,  Fnlia  Ledi,  F.  no.^mnrinî  fifflvestri^  {AnthoR  Syl- 

'•''?'^^.  LII-^   ont   u!i  •   rnliir  fort:,  r/siue'ise,  qui  r-oarl»*   le  iM'tail  :   les  cbèvr-s 

'-.rs  vV|i  îKiiîiii-s^nî.  Ou  ]■  <  plar»MlaiiN  I.  <  uiai>on<,  \<  ;:nuoire*,  pour  éloii^ner 

^>rai>,  les  teignes,  k-s  blattes  ;  di>tilbx*s  avec  de  Técorce  de  bouleau,  elles  don- 
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nent  une  huile  à  laquelle  le  cuir  de  Russie  doit,  dit-on,  son  odeur  particulière.  On 
en  prépare  des  lotions,  qui  guérissent  la  gale,  la  teigne.  C'est  également  comme 
insecticide  que  les  infusions  de  Lédon  des  marais  agissent  dans  la  dysenterie,  au 
dire  de  Bojœrlund  qui  pensait  que  cette  maladie  était  produite  par  des  insectes. 
Linné  rapporte  qu'on  traite  la  coqueluche  avec  cette  plante,  dans  la  Wesiro- 
Gothie.  D'autres  ont  prétendu  qu'elle  guérit  les  fièvres  éruptives,  et  qu'elle  a  des 
propriétés  narcotiques.  Oldelius  (Mém,  de  lAcad,  de  Suède,  1774,  267  ;  1779, 
218;  1783,  224)  la  préconise,  en  décoction,  contre  la  lèpre  du  Nord.  On  en  a 
préparé  une  eau  distillée,  administrée  contre  la  céphalalgie  ;  et  les  vétérinaires 
en  ont  (ait  laver  le  bétail  pour  le  débarrasser  de  la  vermine.  Rauchfuss ,  ea 
1796,  et  plus  récemment  Meissner  ont  analysé  le  Lédon  qui  contient,  d'après 
ce  dernier  (Bull,  des  se.  de  Férussac,  XII,  179),  du  tannin,  de  la  résine,  une 
matière  colorante  brune,  du  sucre  incristallisable,  de  la  chlorophylle  et  une  huile 
essentielle  volatile.  On  croit  que  la  bière  contient  quelquefois,  en  Allemagne,  des 
feuilles  de  Tiédon ,  ce  qui  lui  donnerait  des  propriétés  nuisibles. 

H.  L.  à  larges  feuilles  ou  The'  du  Labrador,  de  James  (Ledum  latifolium  Ait., 
Hort,  kew.,  65.  —  Jacq.,/coii.  rar., t.  464. — Lamk,  lllustr.,  t.  363. — L.  canu' 
dense  Lodd,  Bot.  Cab,,  t.  1049.  L.  groenlandicum  Retz.,  Scand.,  éd.  2,  495). 
Cette  espèce  n'était,  pour  Michaux  (FI,  amer,  fcor.,1,  259),  qu'une  variété  du 
L.  palustre,  qu'il  appelait  L.  palustre  latifolium.  Aujourd'hui,  elle  est  considérée 
comme  distincte.  C'est  un  petit  arbuste  toujours  vert,  à  branches  cotonneuses,  à 
feuilles  presque  scssiles,  longues  de  deux  pouces  environ,  obtuses  au  sommet,  et  à 
duvet  épais,  couleur  de  rouille,  sur  toute  la  face  inférieiye.  Ses  fleurs  ont  des  pé- 
dicelles  pubescetits.  Leurs  étamines  sont  au  nombre  de  cinq,  superposées  aux  sé- 
pales, ou  de  six  à  huit,  deux  ou  trois  des  étamines  superposées  aux  pétales  pou- 
vant aussi  se  développer.  Le  fruit  est  légèrement  pubescent,  et  les  graines  sont 
terminées  aux  deux  extrémités  par  une  saillie  membraneuse.  Les  feuilles  ont  été 
employées  à  préparer  un  infusion  stimulante  qu'on  prenait  en  Amérique  au  lieu  de 
thé  pendant  la  guerre  de  l'nulépendance.  Leur  saveur  est  cependant  quelque  peu 
araère.  Mais  l'odeur  en  est  agréable,  au  dire  de  Rose,  et  elles  sontapéritives.  Toute- 
fois, on  accuse  la  bière  qui  en  contient  de  produire  des  nausées,  de  la  céphalalgie 
et  même  du  délire.  En  médecine,  on  emploie  l'infusion  coninie  pectorale,  tonique» 
stomachique;  elle  a  été  recommandée  contre  les  fièvres  d'accès,  la  diariiiée,  la 
dysenterie.  On  doit  à  M.  Bacon  (Journ.  de  phann.,  IX,  558)  une  analyse  de  celte 
plante,  qui  renferme  du  tannin,  de  l'acide  gallique,  de  la  résine,  de  la  cire,  une 
matière  exlractive  amère  et  différents  sels.  Cette  espèce  est  fréquemment  cultivée 
dans  nos  jardins  botaniques,  et  elle  pournût  être  l'objet  d'expériences  décisives. 

II.  Bn. 

L.,  Oen.,  n.  540;  S/>rc.,  591  ;  Amœn,  acnd.,  Vlfl,  208;  />m.  de  hedo  palusirc,  resp. 
J.  C.  Westring.  Upsal..  1775.  —  Ci.eiiTîf.,  De  fruct.,  II,  1i5.  t.  112.  —  Uook.,  FI.  londin., 
t.  212.  —  Don,  in  Edinb.  Phil.  Journ.,  YI,  50.  —  Endl.,  Gcn.y  n.  43 U.  —  Mér.  et  Del., 
Dict.,  IV,  82.  —  A.  hC.Prodr.,  VII,  730.  —H.  Bx.,  ap.  Payer,  Ij-çoh  sur  les  fam.  neU., 
V25;  Adansonia,  I,  200.  —  Li.^dl.,  Fi.  med.^  379.  — Rosentii.,  Sijnops.  plant,  diaphor..  352. 

H.    Bx. 


LE  DRA^  (LeA  trois).  Une  p  irlie  des  papiers  de  la  famille  Le  Dran  étant  tom- 
bée de  la  bibliothèque  de  Desgenettes  dans  nos  mains,  nous  pouvons  donner  sur 
ces  trois  hommes  distingues  des  détails  jusqu'ici  inédits  et  d'une  rigoureuse  exac- 
titude. 

E.e  Dran  (Hfnri)  ,  le  premier  do  tous,  était  (ils  de  François  I^e  Dran,  marchand 
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j  aiitO— I,  et  de  Denise  Feuillet,  cette  dernière  soeur  du  chanoine  Nicolas 
FcileC,  4|nî  s'est  rendu  célâire  par  ses  prédications  k  Paris.  U  naquit  à  Saint- 
(Jgod,  le  d4  décembre  1650.  Ayant  embrassé  lëtudc  de  la  chirurgie,  il  s'acquit 
iir  idle  réputation  qu'il  parvint  bientôt  aux  plus  grands  emplois  et  aux  plus 
inak  honneurs.  Ce  fut  lui  qui  remit  en  vigueur  l'extirpation  du  cancer  au  sein, 
fu  êlaîl  depiifi  longtemps  fort  négligée  en  France,  alors  qu'Helvétius  se  vantait 
à'iJùir  pratiqué  en  Hollande  deux  mille  fois  cette  opération.  X  la  bataille  de  Mal- 
pbi|iKt  1 1709),  Le  Dran  accompagnait  le  maréchal  de  Yillars  en  quaUté  de  chirur- 
iieiHmior  du  régiment  des  gardes  françaises,  et  s'attirait  un  grand  relief  parmi 
\»  chinirgiens  des  troupes  royales,  en  sauvant  l'illustre  guerrier  d'un  coup  de 
hi  ipi'fl  avait  reçu.  De  retour  ù  Paris,  il  tint,  conune  on  dit,  le  haut  du  pavé 
dub  la  pratique  cliirurgicale,  et  lorsque  Louis  XIY  fut  atteint  de  cette  gangrène 
«foikf  qui  Tenleva  en  quelques  jours,  les  chirurgiens  et  les  médecins  du  grand 
i^ol  en  putréfaction  voidurent  que  Le  Dran  vint  les  aider  de  ses  conseils  et  de  son 
nprnence  :  ik  en  avaient  besoin,  ces  malheureux  arehiiîtres,  liarcelés  qu'ik  étaient 
par  une  ibule  de  charlatans  qui  se  faufilaient  jusqu'au  chevet  du  roi,  prétendant  le 
^Mftr  d'une  affection  devenue  incurable  chez  un  monarque  épuisé  par  sa  glou- 
lAooerie,  k-s  excès,  la  gravellc,  la  goutte,  les  lavements  et  les  médecines  quoti- 
dieanrs. 

Heon  Le  Dran  mourut  à  Paris,  le  l*'  février  1720,  dans  sa  maison  de  la  rue 
Ferra,  et  fut  inhumé  à  Saint-Sulpice.  Il  n'était  âgé  que  de  soixante-quatre  ans,  et 
éub  cette  vie,  relativement  courte,  il  avait  trouvé  moyen  de  se  marier  deux  fois 
dét  procréer  seize  enfants,  dont  voici  la  liste. 

Ikmn  mariage  avec  Catherine  Darvoy^  il  eut  : 

I*  Henriette-Catherine,  née  le  16  juillet  1682;  i^  Denise,  née  le  9  novem- 
kr*l(f»84;  Si*  Henri-François;  né  en  1685;  4®  Nicolas-Louis,  né  le  24  a\n\ 
W:  5*  Pifire,  né  le  26  avril  1688  :  6*  François-Antoine,  né  le  5  avril  1690  ; 
T*Oarie>-Pierre,  né  [le  16  mai  1691  ;  8»  Catherine- Marguerite,  née  le  20  oc- 
••if»  1692  ;  9^'  Gabriel-Jaa|ue>,  né  le  29  juin  1694. 

be  Mm netf/wl  mariage  avec  Marie-Madeleine  Beiifie  II  705),  il  eut  : 

l^^f*  bjui*-Victor,  uc  le  i  août  1704;  il*  Henri-Joseph,  né  le  3  septembre 
!Xk  12*  Au|îu>te-Fnincois,  né  h*  12  octobre  1707;  i  5*  Girisline-Victoire,  née 
1-  il  novembre  ITOX;  I  i-»  LouiN-r.ahriel,  né  le  27  avril  1710:  15*»  Abraham- 
K -ir.  né  le  15  janvier  1712  ;  16*»  Madeleine-Catherine,  née  le  28  novembre  1715. 

V'uliJiniLS  pas  de  relever  une  erreur  qui  est  commune  à  |ires4|ue  tous  les  bio- 
.nr.li'-^qiii  <e  sont  occufH's  dif»  Le  Dran.  Ils  assurent,  en  effet,  qiie  ce  fut  lîenri- 
ï'inc'ÀJt  Le  Dran  qui  !••  premier  pratiqua  la  désarticulation  scapulo-huniérale, 
J!)»ii^  que  relie  priorité  appartient  h  Henri  Le  Dran.  L'erreur  vient  de  ce  que 
I  .[F^Tv^tioii  se  trouve  rapjMuiée  dans  un  ouvra^'e  de  Henri-François  Le  Dran 
^^Wrrat.  tie  chirurtj.,  t.  1,  p.  51 5j;  mais  le  fils  prend  cette  oliservation  dans 
'■•^  n-il  >  ilr  ^m  père,  ^«1  il  n  soin  de  le  dire  tout  d'alionl. 


Lr  Bnui  (  Henri-Fr.^.nçoi>  ),  fils  aine  du  prt'*cédent  et  de  Catherine  Darvov, 
fiil'iili  Paris,  en  1685,  et  fut  baptisé  dans  réj.dis4*  de  Saiiil-Barthélemi.  La 
|«ûipi»^  de  c»-t  homme,  justement  célèbre  ;  ses  livres  nombreux  et  excellents; 
^^  rk^fi)rme>  lieureus<-s  i|u'il  a  apiMiilées  à  différents  procédés  opératoires  ;  s^*s 
ic/tinii^  coiinaissaiic»'S  en  aiiaUiniie,  le  recommandent  vivement  à  la  postérité. 
L"»i  né*  pi-ut  oublier  qu'il  donna  b'  premier  les  siirnes  caractéristiques  de  IVm- 
l'*^^ll';  tpril  .Véleva  avin:  én^•^^ie  contre  a*lle  prétendue  impossibilité  d'enlever 
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le  testicule  lorsque  le  cordon  est  très-engorgé  ;  qu'il  donna  pour  le  traitement  du 
cancer  des  préceptes  judicieux,  voulant  qu'on  tente  la  guérison  lorsqu'il  n'y  a  pas 
d'uiûération,  recommandant  dans  le  cas  contraire  l'amputation  ;  qu'il  émit  desi 
idées  fort  judicieuses  sur  les  accidents  qui  surviennent  ;\  la  suite  des  plaies  du 
crâne  ;  que  son  manuel  opératoire  du  bcc>de-licvrc  n'a  guère  subi  depuis  lui  de 
modifications  ;  qu'il  apporta  à  l'opération  de  la  taille  par  l'appareil  latéral  d'heu- 
reuses améliorations.  . 

Henri-François  Le  Dran  moumt,  chimrgien  en  chef  de  l'hôpital  de  la  Cliarité,  chi- 
rurgien consultant  des  armées  et  membre  de  l'Académie  de  chirurgie,  le  1 7  oc- 
tobre 1770,  laissant,  de  sa  femme  Françoise  de  Saint-Remy,  une  seule  fille,  qui 
a  épousé  Lalouette,  médecin  de  la  Faculté  de  Paris. 

Voici  les  titres  de  ses  ouvrages  : 

I.  Parallèle  des  différenteê  manières  de  tirer  la  pierre  hors  de  la  vessie,  Paris,  1730,  in-8*, 
2  vol.  traduits  en  anemand  (1737)  ;  en  anglais  (1738);  et  Journal  des  savants,  année  1731, 
t.  I,  p.  348.  —  II.  Observations  de  chirurgie  auxquelles  on  a  joint  plusieurs  réflexions  en' 
faveur  des  étudiants.  Paris,  1731,  in-8*,  2  vol.  Du  grand  nombre  de  ces  observations 
n'appartiennent  pas  en  propre  à  l'auteur.,  mais  il  les  prend  à  peu  près  partout.  —  III. 
Traité  ou  réflexions  tirées  de  la  pratique  sur  les  plaies  d* amies  à  feu.  Paris,  1737,  in-lS- 
Trad.  en  allemand  (1740)  ;  ei  Journal  des  savants,  année  1738,  t.  II,  p.  489.  —  IV.  Traité 
des  opérations  de  chirurgie.  Paris,  1742,  in-8*.  Traduit  en  anglais  par  Gatackcr,  avec  des 
notes  de  Gheseiden  (1749).  —  V,  Supplément  au  parallèle  des  différentes  manières  de  tirer 
les  pierres  hors  de  la  vessie.  Paris,  1750,  in-8<*.  —  VI,  Consultations  sur  la  plupart  des 
maladies  gui  sont  du  ressort  de  la  chirurgie.  Paris,  1703,  in-8".  —  VII.  Traité  économique 
de  Panatomie  du  corps  hutnain.  Paris,  1708,  in-I2. 

Le  Dran  (François-Antoine),  un  des  seize  enfants  de  Henri  Le  Dran,  et  frère, 
par  conséquent,  du  précédent,  naquit  à  Paris,  le  5  avril  1 690,  et  devint  docteur 
en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris  (H  octobre  1714).  Nommé  médecin  du  roi  à 
la  Martinique  (1716),  il  se  rendit  à  son  poste,  et  revint  en  France  en  1721 .  Mais 
s'étant  embarqué  de  nouveau  pour  le  Pérou,  il  mourut  en  route,  à  Cadix,  le  7  fé- 
vrier 1724.  On  ne  lui  connaît  que  ses  deux  thèses  soutenues  à  la  Faculté  de  mé- 
decine de  la  rue  de  la  Biicherie. 

I.  10  novembre  1713,  sous  la  présidence  dt  Armand-Joseph  Collot  :  An  renum  et  vesicœ 
nwrbis  diurctica  calida?  —  II.  22  février  1714,  sous  la  présidence  de  Louis  Poirier,  premier 
médecin  du  Dauphin  :  An  ad  tucndam  senum,  quam  juvcnum  sanitalem  jwtiores  venœ  sectio 
atque  purgatio  ?  A.  CnÉREAC. 

liEEA  L.     Genre  de  plantes  que  Linné  a  encore  nommé  Aquilicia  et  que  Gaert- 

ner  aj)pelait  Ottills.  On  en  a  fait  d'abord  le  type  d*une  petite  famille  des  Leeacées  ; 
après  quoi  l'on  a  reconnu  qu'elles  devaient  être  placées  dans  la  même  famille  que 
les  Vignes,  dont  elles  ne  diflèrent  essentiellement  que  par  deux  caractères  :  les 
loges  ovariennes  sont  uniovulées,  et  les  étamines  au  lieu  d'être  libres,  sont  uuies 
en  un  tube  qui  se  partage  supérieurement  en  languettes  alternipétales,  interposées 
aux  anthères.  D'ailleurs  la  fleur  est  pentamère  et  régulière.  Le  calice  est  gamosé- 
pale, quinquédenlé.  La  corolle  est  gamopétale,  à  cinq  divisions  valvaires.  IjCs  éta- 
mines sont  oppositipétalcs,  ot  leurs  anthères,  exlrorses  quand  leur  filet  est  déployé, 
regardent  d'aboixi  en  dedans  parce  que  leur  filet  est  replié  sur  lui-même.  Le  gy- 
nécée se  compose  d'un  ovaire  à  cinq  loges  oppositipétalcs  (plus  rarement  à  3-6 
loges),  surmonté  d'un  style  à  autant  de  lobes  stigmalifères  qu'il  y  a  de  loges. 
L'ovule  est  ascendant,  analrope,  avec  le  micropyle  inférieur  et  extérieur.  Le  fruit 
est  une  baie  polyspcrme.  La  graine  contient  un  albumen  cartilagineux.  Les  Leea 
sont  des  arbustes  à  feuilles  alternes,  composées-pennées,  rarement  simples,  à  pé- 
tiole dilaté  en  gaine,  à  fleurs  disposées  en  cymes  composées,  oppositifoliées.  Ils 
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yilmC  IflE  né^ioivc  chaudes  de  I  ancien  monde.  Plusieurs  es|ièces  sont  emploviVs. 

I.  L  tamÊkmeimn  iW.,  Sper.  plant.,  1, 1 177.  —  AquHicia sambucina  L.  Man- 

îm.iïi.  —  Sêapkylta  indica  BrEM.,  ¥1.  ind.,  t.  24,  tÎL'e  2).  G'ite  espèce  est  le 

kU  ie  ttmrctAe  llle  Bourbon.  Ses  tiges  sont  glabres,  anguleuses,  cannelées.  Ses 

Mks  mmA  eomiiosées-pennées  et  ses  fleurs  tri*>-iH>iiibreuses.  On  la  trouve  aussi 

èfekllnd?,  ou  le<  habitants  lui  accordent  d'importantts  |inipnét«'*s  tlH'nipèutiques. 

y»  kiiill><  jeunes  fouroissifiit  [uir  expression  un  suc  tpii  s'adniiiii>tre  pour  (âciliter 

îï Ajc>tJoas.  Un  broîe  les  feuilles,  on  It^  torrélio,  el  ou  ajiplique  t-ette  prépration 

m  U  tète,  dans  les  cas  de  «  faiblesse  de  ceneau,  de  Tertiges,  »  etc.  Contre  les 

Menr»  d'or^ine  goutteuse,  on  prescrit  une  décoction  dont  la  vapeur  est  dirigi'-e 

?ar  V<  (wints  aflectés.  On  dit  qu'en  Guinée  cette  décoction  sert  à  dissiper  les  nau- 

yt<,  K  que  les  fenim(*s  enceintes  dont  le  ventre  est  douloureux  en  font  usage. 

1/  Ut»  sert  à  préparer  une  infusion  qui  chasse  la  soif.  L*écorce  sVmploie  en 

L*ï:tiûe$  cantrp  les  enflures;  les  racines,  en  décoction  contre  les  douleurs  d'esto- 

Les  baies  renferment  un  sur  violet  caustique. 

t.  L.  rmtra  Bl.  Ses  fruits  sont  employés  à  Java,  dans  le  traitement  des  dysen- 


^.  Les  L.  hiria  Hor^em.  (L.  scabra  Boxb.)  et  speriosa  Jacq.  ont  des  propriétés 
aultsihe».  Plusieurs  espèces  ont,  dil-on,  des  fruits  comestibles,  acidulés  ou 
KrâisHits.  H.  Bïi. 

l.MmUÎM.,  121,  211.  —  Row..  FI,  ind.,  II.  407.  —  Blck.  Rijdrag..  laV  —  I).  C, 
Hué^^..  L  635.—  Qjtwn.  Frmt.,  I.  275.  t.  57.  —  Mé».  et  Del.,  Dit/.,  I,  374  ;  SuitpL,  52. 
—  fflL.  Gem.,  a.  I5G9.  —  Roioni.,  Syn.  plant,  niaphar.,  oG9,  1140.  — Bcrra.  et  Hoos.^ 
ûa.1. 3SS,o.  3.  —  Biuxos   H.  .  in  Pjitu,  Fam.  nat.,  543. 


|GcillaiiiE-Be5KI   BE  HAIVr-IL»EFOXT  ou    IL»EPH«^T. 

>*»esHVtioenl  militaire,  médt^in,  littérateur  politique,  auteur  dramatique. 
Id Uin;  de  Saint-lldefont.  entraui'  par  le>  événements  an  milieu  desquels  il  vi- 
'Kt.  mena  une  exL^lenc»*  a-^sez  asit^'^e.  que  couronna  dicrnemenl,  d'ailleurs,  une 
">f*.  lf:»oorable.  H  était  né  à  .^intL'-Croix->nr-Orne,  \(*  55  septembre  i7ii.  ."^^es 
•iiirs  terminées,  il  entra,  en  1769,  dans  les  chevau-léj.'ers  ;  mab,  cédant  à  >on 
;<rdiant  pour  les  sd«.*nce<.  il  abandonna  bient«ît  Fétat  militaire  ]K)ur  la  niédecini*. 
la  1775.  nous  le  voyons  à  Versailles  proltssenr  de  maladies  vénériennes  et  en 
.  iTî  «Its  accoucbenients  ;  p^-u  apiv>  il  fï^i  médecin  de  Monsieur  «depuis  l»uisXMII». 
1/^  position  l'obligea  de  s'expatrier  |>endant  la  liévolution,  ef  il  alla  successive. 
>3t  pnktkpier  la  mé^leciiie  en  Hollande,  en  AHeniainie  et  en  Italie.  Il  crut  |iou- 
ï-v  revenir  en  France  ,  en  1801  ;  mais  ses  opinions  indé|M*ndantes  et  philoso- 
î4is«ju*:s  ne  pouvaient  s'aciommod  t  du  pouvoir  intolérant  et  desjxitique  de  c/'lte 
'.••pie.  D  se  vit  de  nousenu  forcé  de  se  retirer  en  Allenîoiine.  Il  était  à  .Xujisljourg 
^y^t'ir  \f<  é\»'nements  de  la  ifuerre  y  eonduisirenl  rarni»'e  fr.niraise.  l^s  Sini- 
.bM>  IjataiUes  de  ha(i>lKMirie  et  d'K>>lin2  avaient  encond>ré  les  liô|'itaux  de 
î^^^  français,  dé<:im*'s  en  outn*  par  1«*  typhus,  cet  autre  (Iran;  e't^t  alors  que 
v-'î-aïé  m-rdecin  en  chef  des  hôpitaux  d'Antisbour;!,  il  >e  dévoua  avec  un  zèle 
^^  «-iil  à  secourir  ses  malheunMix  compatriote^  :  mai^  hientôl  atteint  par  la  con- 
torf»,  il  y  5UC':oml>a  le  :i>7  juill^-t  IXMI».  Libre  penseur  jusqu'à  ses  deniiers  mo- 

"rtït>,  flsut  n'-sister  aux  ol»s-.'Ssions  de  quelques  pn*lresd*Auirsl)Ourgqui  s'étaient 

^*  rn  tétê  de  le  convertir,  et,  pour  conjjer  court  à  tout  scandale  sur  sîi  tomlie. 

'  ^•■■nht  être  ent»^m*  dan>  le  cimetière  pmtestant. 
Iri^mn  a  beaucoup  éi-rit  ;  il  avait  plus  d'esprit  que  de  savoir,   Ineu  que  son 

^t  ne  fût  fos  toujours  du  meilleur  iîoût.  Ses  recherdies  sur  les  maladies  véné- 
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ricnnes  n'ont  rien  ajouté  u  l'histoire  de  cette  maladie,  mais  il  a  donné  là  une 
biblio'T^phie  destinée  à  servir  de  complément  h  la  savante  bibliographie d'Astnic, 
et  (jui,  Siins  être  bien  complète  ni  bien  exacte,  [donne  cependant  de  prédcutts 
indications  sur  une  foule  de  brochures  de  ce  temps,  presque  complètement  on* 
bliées  ou  perdues  aujourd'hui. 

I^aissant  de  côté  ses  écrits  politiques  et  littéraires,  nous  citerons  les  oumgei 
suivants  de  I^fébure  de  Saint-lldefont  : 

l.  Méthode  familière  pour  guérir  les  maladies  vénériennes ,  avec  les  receltes  qui  y  smi 
propres,  etc.  Amsterdam,  1775,  in-12.  —  II.  Le  médecin  de  soi-même^  ou  méthode  mifk 
et  aisée  de  guérir  les  maladies  vénériennes,  avec  la  recette  d'un  chocolat  aussi  utiU  fv'tf- 
grëable,  Paris,  1775  ,  1  vol.  en  9  parties.  —  111.  ïjetlrc  au  sujet  d'un  rottge  à  fusage  dm 
dames,  tiré  du  règne  végétal .  Paris,  1775,  in- 8*.  —  IV.  Remède  éprouvé  pour  guérir  raêt' 
calement  le  cancer  occulte  ou  manifeste  et  ulcéré.   Paris,  1775,  in-8*.   —  Y.  État  àeh 
médecine ,  chirurgie  et  pfuirmacie  en  Europe ,  et  principalement  en  France,  pour  Pmmiê 
1777   (en  société  avec  L.   A.  César).    Paris,  1777,   in-12.  —  YI.  U  manuel  des  femmn 
enceintes,  de  celles  qui  sont  en  couches,  et  de  celles  qui  veulent  nourrir.  Pai'is,  1777,  in-lî;    ^ 
iliid.,  1782,  in-12;  ibid.,  1797,  in-8».   —  Vil.  Mém.  clin,   sur  les  maladies  vénérienMS,    I 
Utrecht,  1781,  in-12.  —  VIII.  Obs.  pratiques,  rares  et  curieuses  sur  divers  accidents  véié» 
riens.  Ibid.,  1783,  in-8*.  —  IX.  Sichcre  geschwinde  und  leichte  Art  sich  sclbst  ohne  BSlfi  ; 
eines  Arztes  von  der  Gonorrhœa  oder  dcm  Tripper   zu  heilcn.  lena,  1787,  in-8*.  —  ï. 
Hé  publique  fondée  sur  la  nature  physique  et  morale  de  Vhomme.  Nuremberg,  1797,  in-8".—  ' 
XI.  Le  guide  des  personnes  de  Vunetde  Vautre  sexe,  qui  sont  affligées  de  hernies  ouétr 
crntes,  ou  Instruction,  etc.  Francfort-sur-le-Mein,  1798,  in-8*;  ibid.,  1800,   in-8».  —  XIL 
Uecherches  et  dêcoimertes  sur  la  nature  du  fluide  nerveux  ou  de  Vesprit  vital,  principe  ée 
la  vie,  etc.  Ibid.,  1799,  in-8<».  —  XI II.   Traité  sur  la  paralysie  du  nerf  optique  vulgaire' 
ment  nommé  goutte-sereine,  au  traitement  de  laquelle  on  applique  le  gaz  hydrogène.  Parilf 
1801,  in-8*.  — XIV.  Histoire  anatomique,  physiologique  et  optique  de  Vœil,  jwur 
d'introduction,  etc.  Francfort,  Strasbourg  et  Paris,  1805,  in-8*.  E.  B«. 

LEFEB¥RE  DR  ¥iiXEBRUaE  (Jean-IUptiste).  Philologue  né  à  Senlis  ea  ! 
1 732,  se  lit  recevoir  docteur  en  médecine  ;  mais,  entraîné  par  une  véritable  |)assioo, 
il  se  voua  exclusivement  à  l'étude  des  langues  mortes  et  vivantes.  liClebvre  profila 
de  ses  connaissances  spéciales  en  médecine  pour  traduire  de  l'anglais,  de  l'alle- 
mand et  de  l'italien  divers  ouvrages  relatifs  à  cette  science  —  immense  service 
rendu  aux  médecins  alors  peu  versés  dans  la  connaissance  des  idiomes  étrangers.  ^ 
Après  avoir  prolessé  à  Paris  l'hébreu  et  le  syriaque,  il  se  retira  à  Angoulèrac  où 
il  occupa  successivement  une  chaire  d'histoire  naturelle,  puis  une  chaire  d'huint- 
nités,  et  mourut  dans  cette  ville  le  9  octobre  1809.  On  doit  à  sa  plume  infatigable 
une  traduction  des  apiiorismes  d'IIippocrate;  des  traductions  des  traités  des  mala- 
dies des  enfants,  de  Roseu  et  d'rnderwood  ;  des  traités  de  la  dysent(Tie  et  de  Tex- 
périence  de  Zinmiiumanu  ;  d(»s  recherches  sur  les  fieNres  de  (irant  ;  du  traité  des 
ulcères  des  jambes  d'Underwood  ;  de  la  manière  d'allaiter  les  entants  de  Ikddini; 
du  traité  des  maladies  pêriodi(|iiCs  de  Casimir  Medicns,  etc.  E.  Bgo. 

LEGALIiOIS  (le  père  et  le  fllii). 

I^gallôiii  (Julien-Jkan-Cksar)  fut  un  des  premiers  médecins  français  qui  lan- 
cèrent décidément  la  physiologie  dans  la  voie  féconde  de  l'expérimentation.  Il  était 
né  le  \  ^^  février  1 770,  à  Cherneix,  près  de  Dol,  en  Bretagne  Après  avoir  fait  avec  les 
plus  brillants  succès  ses  humanités  dans  cette  dernière  ville,  il  étudiait  la  méde- 
cine à  l'École  de  (laen,  en  179o,  cjuand  il  fut  obligé  d'en  partir,  après  avoir  pris, 
les  armes  à  la  main,  le  parti  des  fédéralistes.  Il  se  réfugia  alors  à  Paris  et  se  perJil 
dans  la  foule  des  étudiants;  mais,  menacé  de  nouveau,  il  se  lit,  après  un  examen, 
donner  une  commission  parle  comité  des  (loudres  et  salpêtres,  qui  l'envoya  Aam 
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4*oh  3  i«fint  oomme  élève  de  TÉcole  de  santé.  Sa  réoeptioa  au 
JMT  b  publication  d*une  thèse  des  pins  remarquables,  et  qui 
études  et  ses  tendances  en  physiologie  expérimentale.  Nommé,  en 
~  de  Bioètre,  il  s'y  rendait  chaque  jour,  à  pied,  de  Fuit.  C'est 
ooones,  pmdant  le  iroid  de  rhrrer,  qu'il  fut  pris  d'une  pneu- 
il  nmomba  en  (émet  1814.  Isid.  Bouidon  prétend  qu'i  attenta 
ï  à  aeijomrs,  en  s'ourrant  l'artère  crurale,  pour  se  soustraire  à  de  cuisants 


inagmatîon  moins  brillante  que  celle  de  Bichat,  Legallois  se  mmi- 
flnt  positif,  plus  léserré.  Cn  fait  le  frappe,  et  c'est  par  l'expérimenlation 
mht  lesoonditions  du  phénomène  qu'il  veut  étudier;  les  résultats  aux- 
■Bve  sont  donc  presque  toujoun  la  déductiofrd'ohserrations  fiâtes  rigour 
ift  fltajNMlerîorî. 

rianlif  T  ont  spédalement  porté  sur  h  moelle  épinière,  et  il  a  surtout 
)m  rapports  de  cet  organe,  non-seulement  avec  les  mouTements,  mais 
me  b  respiration,  la  circulation,  la  chaleur  animale.  D  a  démontré  que 

empnmte  le  principe  de  ses  mourements  è  la  portion  de  la  moelle 
it  ses  neris.  Il  a  fait  voir,  le  premier,  que  le  principe  de  la  rie 

dans  un  point  particulier  de  la  moelle  allongée,  aufniTeau  du  trou 

l'origine  des  nerb  pneumogastriques,  et,  enfin,  que  la  destruction 
■  médullaire  en  ce  point  détennine  une  mort  en  qudque  sorte  fou- 

bfloliee  (le  ses  publications  : 

■f  ci^-fl  idemiique  déuu  totm  le»  vainemiT  qu'il  pmamri  f  Th.  de  Paris,  an  XIII» 
«».^U.  tUdêercàe»  ekroaologiqueg  tur  m§>foarmU.  Paris.  1801.  iii-9*.—  m. 
s  «V  la  eomitÊgiim  de  la  ferre  jamme.  Paris,  1905,  in-8*.  —  IV.  Expériemeet  mr 
e  ée  Im  rie.  notamment  tur  celui  den  moumnenU  du  rœur,  et  mut  le  tiéçe  de  ce 
mme.  de.  Pari»,  1813,  in-8-.  —  V.  Un  grand  nombre  d'article<  publiés  dan5  divers 
'art.  Con  anaL  et  physiol.;  dans  le  hict,  desêc,  méd.  Ses  divers  ouvrages  onl  été 
s  ce  litre  :  CEueret  de  'o«.  /.  Julien  Lrgalloit,  aeec  det  note$  de  JT.  Pari$H,  pré^ 
tm  notêcr,  cic.  Paris,  1828,  2  vol,  in-8'.  'A  la  fin.  dans  los  éditions  eomplètezj, 
trociver  un  opuscule  de  I  «  pages,  intitulé  :  De  la  possibilité  d'opérer  une  résur- 


(EI7G&5E),  fils  du  précédent,  naquil  à  Paris  en  1804,  et,  roulant 
s  traces  de  son  père,  commença  Vétude  de  la  médecine  sous  les  auspices 
I  Laennec  qui  se  plut  à  diriger  ses  |vemiers  pas  ;  il  passa  ensuite  dans  lo 
"Esquirol  à  la  maison  de  Giurt-nton,  où  il  .se  livra  à  ^n  ffoût  hiVéditaire 
iln^losi^  expérimentale,  et  fit  de  curieuses  études  sur  les  altérations  du 
1  animaux  dans  les  maladies,  hecu  docteur  en  i8i8  il  arait  été  nommé 
de  riiôpita]  de  Saint-Mandt',  quand  il  partit  pour  la  Pologne  avec 
rede  BoL<mont  en  1851 .  Atteint  du  ty|>faus  des  camps,  il  en  guérit  et  il 
cn  Franc**,  quand  il  succomba,  avant  d'avoir  revu  sa  ptric,  aux  progrès 
ihisie  ai^rui'  dont  il  avait  d»*jà  présenté  plusieurs  symptômes. 
liss'  les  quelques  mémoires  suivants  qui  montrent  ce  dont  il  eût  été 
n  h  mort  ne  TeiU  si  pn'maturément  enlevé  ù  la  science. 

iovs  perforations  du  canal  intestinal  et  spécialement  du  gros  intestin  à  la  suite 
vUfrn  tubrrndewte.  In  Arch.  yen.  de  méd.,  V*  sér..  t.  VI,  p.  68  ;  IS24.  —  II. 
•  fa  9ùeeinr,  lu  à  TArad.  ///•  méd.  Ibid.,  t.  IX.  p.  441;  I8i5.  —  III.  Aperçu  sur 
— Ii^'i  ■  qui  jtaraixsent  consécutives  à  une  affection  du  nerf  trisplaneknique , 
mi,  18dS,  t. II,  p.  41H.  — IV.  Réponse  exjtérimentale  à  cette  question:  l/i  raccine 
'  ssmeffkarité  piésrri'atire  a/frès  vingt  ans  tT insertion.  Th.  de  Paris.  1828,  n*  15. 
oeeaxUmnées pa^        é^orptvm  du  pus.  In  Jostm.  kebd.,  t.  til,  p.  t6G,  321  ; 
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182Î).  — Vï.  Obx.  !tur  une  foitnc  insidieuse  de  In  fi^i*re  pun^pérnle.  In  Hev,  méd.,  183^ 
t.  IV,  p.  550.  —  VII.  ObseiTot,  du  cancer  de  la  verge  cl  de  matière  squirreute  dam  k 
cœur.  Ibid.,  p.  42.1.  E.  Bco. 

LEGENDRE  (François-Laurent),  nc  h  Paris  en  1812.  Ses  premiers  pasdnsk 
Ciirrière  médicale  furent  dirigés  par  Biett  dont  il  était  le  fdlcul.  L'élève  deraitfiyn 
honneur  au  maître.  Reçu  interne  en  1857,  il  gagna,  en  184i,  les  médailles  d'ir 
des  hôpitaux  et  de  la  Faculté,  et,  ù  la  fui  de  la  même  année,  il  se  fit  recevoir  doetatf. 
Sa  thèse  sur  les  syphilides  est  très-remarquable  et  mérite  d  cire  consultée.  D 
déjà  publié  d'importants  travaux  de  pathologie  relatifs  à  Tenfance  quand  3 
nommé  médecin  des  hôpitaux  (1847).  Chargé  d'un  service  quelques  années 
il  continuait  avec  ardeur  ses  recherches  et  ses  publications,  quand  il  fut 
par  une  pneumonie  ataxique,  le  9  janvier  1858,  après  quelques  jours  se 
de  maladie.  Legendre  était  un  observateur  patient  et  laborieux,  recueillant 
faits,  les  comparant  et  n'en  tirant  les  conséquences  qu'après  les  avoir  ri, 
sèment  analysés.  11  a  décrit  avec  soin  la  pneumonie  chez  lenfant  et  distingué 
forme  catarrhale  de  la  forme  franchement  inflammatoire  ;  il  a  constaté  que  T 
sarque  scarlatineuse  est  due  à  une  hyperémie  des  reins.  Tout  le  monde 
ses  études  sur  la  méningite  tuberculeuse  et  les  hémorrhagies  dans  la  cavité 
l'arachnoïde  comparées  suivant  les  différents  âges. 

Au  total,  voici  Tindication  des  principales  publications  de  Legendre  : 

I.  Nottvelles  recherches  sur  les  syphilides.  Th.  de  Paris,  1841,  n*  290.  —  II.  Heci 
anatomo-pathologigues  et  cliniques  sur  quelques  maladies  de  Venfance.  Paris,  1846, 
(Legendre  a  réuni  là  pusicursU*avaux  déjà  publiés  dans  divers  VQOueW^:  Sur  les  deux  fi 
la  méningo-cncéphalite  tuberculeuse  ;  sur  les  hémorrhagies  dans  la  cavité  de  VaraduMi, 
sur  quelques  maladies  du  poumon  ;  sur  quelques  complications  de  la  scarlatine  ;  ^^  de 
sur  la  diarrhée  des  enfants;  sur  le  développement  simultané  de  la  vaccine  et  de  la 
et  sur  rinfluetice  de  la  variole  sur  quelques  maladies  chroniques  de  la  peau.)  —  IIÏ. 
vntùms  propres  à  cclaircir  les  symptômes  nerveux  que  détermine  le  ténia.  In  Arch. 
de  mcd..  4»  sér.,  t.  XXIII,  p.  180  ;  1850.—  IV.  Mém.  sur  l'herj)ès  delà  vulve.  Ibid.,5» 
t.  H,  p.  171  ;  1853.  —  V.  IS'ote  à  propos  de  plusieurs  cas  de  vers  solitaires  observés 
Venfance.  Ibid.,  t.  IV,  p.  641  ;  1854.  —  VI.  Mém.  sur  les  n?Dvi  inaterni  traités  par  Fini 
t ion  vaccinale.  Ibid.,  t.  Vil,  185G.  E.  Bgd. 

LEGOVAN  (François-Maurice-Yictor),  né  en  d  782,  à  Boyno,  près  de  Pithivic 
(Loiret);  se  fit  recevoir  docteur  en  1808.  11  remplit  avec  Marjolin  et  Brcschet 
fonctions  de  professeur  au  Collège  des  études  médicales,  fondé  en  1805  et 
primé  en  1811.  Il  avait  été  lauréat  de  l'Kcole  de  médecine  et  des  hôpitaux, 
il  abandonna  Texercice  de  la  médecine  en  1814  et  se  créa  une  brillante  fortoaig 
dans  une  autre  direetion.  I^^ouas  mourut  au  commencement  de  l'année  ISU^j 
î\  rage  de  quatre-vingts  ans.  Il  a  laissé  un  ouvrage  qui  a  joui  pendant  longl( 
d'un  grand  succès.  O  livre  a  rendu  de  grands  services  aux  étudiants,  qui 
initiait  en  peu  de  temps  au  premiers  éléments  de  l'art  de  guérir  de  manière i 
leur  permettre  de  suivre  avec  fruit,  dés  le  début,  les  cours  et  les  visites  hospiilhi 
licres.  Six  éditions  successivement  épuisées  en  ont  démontré  l'utilité. 

l.  Essai  sur  les  fié  mon- hagics.  Th.  de  Paris,  1808,  ii»  87.  —  II.  Nouveaux  prtncipei^ 
chirurgie  rédigés  suivant  le  plan  de  V ouvrage  de  Cm.  de  la  Faye  et  d'après,  etc.  Paris,  \M, 
in-8-.  0'  édil.,  Paris,  1850,  in-8'.  E.  Bg». 

E.EGRAIVD  (A.-L.),  né  à  Amiens,  se  fit  recevoir  docteur  en  1827,  et  sa  Ùhè, 
sur  reni[)loi  d(;s  préparations  d'(»r  sul)stituées  au  mercure  dans  le  traitement  ta 
maladies  vénériennes,  iiidi(pi:iit  la  pensée  (pi'il  a  suivie  et  développée  pendari 
toute  .<;a  vie.  [/«grand  étiiit  un  praticien  très-laborieux.  Son  travail  sur  les  anab 
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^ies  cl  les  diiîércuccs  entre  les  tubercules  et  les  scrofules  l'ut  mentioiuic  lionora- 
hloment  par  V Académie  de  médecine  ;  mais  la  fortune  ne  vint  pas  récompenser 
ses  edortSy  et  il  mourut,  le  31  décembre  1862,  à  Tûge  de  soixante- trois  ans,  dans 
un  état  vcMsin  de  la  pauvreté,  après  avoir  rempli  pendant  de  longues  années  les 
fonctions  de  médecin  de  Tassislance  publique  dans  le  faubourg  Saint-Germain. 
Voici  la  notice  de  ses  principales  publications  : 

I.  De  Far  dans  le  traitement  des  maladies  vénériennes  primitives  et  invétérées.  T!i.  de 
Paris,  1827,  n*  247.  —  II.  De  ïor  et  de  son  emploi  dans  le  traitement  de  la  syphilis  récente 
H  intétéréCj  dans  celui  des  dartres  syphilitiques  ;  du  mercure ,  de  son  inefficacité^  des 
dangers  de  Fadministrer,  etc.  (Développement  de  la  thèse  précédente.)  Paris,  1828,  in-8»; 
ibid..  1832,  in-««.  — )U.  De  F  hydrothérapie,  Exposition,  etc.,  Paris,  1843,  in-S".  —IV.  Des 
mtaiogies  ei  des  différences  entre  les  tubercules  et  les  scrofules.  (Mém.  mentionné  liono- 
nbtement  par  l'Acad.  de  méd.)  Paris,  1849,  in-8».  —  V.  /)c  l'action  des  préparations  d'or 
sur  notre  économie  et  spécialement  sur  les  organes  de  la  digestion  et  de  la  nutrition. 
Paris,  1849,  in-8*. —  YI.  De  Vor  dans  le  traitement  des  maladies  scrofulcuscs  des  os.  In  Rev. 
méd.,  1850,  t.  II.  —  VII.  De  F  ablation  curalive  des  loupes,  lipomes  et  tumeurs  analogues 
opération  sanglante.  2*  édit.,  Paris,  ibid.,  1857,  ia-8\  E.   Bgo. 


(Feux),  né  à  Douai  en  1799.  Se  distingua  pendant  son  internat  dans 
les  hôpitaux  de  Paris,  et  fut  admis,  au  concoui*s,  comme  chef  de  clinique  de 
Dupuytren  qui  lui  accorda  une  aflcction  dont  il  n'était  pas  prodigue.  Le  dévoue- 
.ment  dont  il  fit  preuve  pendant  les  luttes  sanglantes  qui  signalèrent  la  Révolution 
de  1850,  et  pendant  la  terrible  épidémie  cholérique  de  1852,  lui  méritèrent  des 
récompenses  honorifiques  de  la  part  de  l'administration.  I^egros  aurait  assurément 
pu  demander  aux  concours  une  place  à  la  Facullc,  mais  il  préféra  se  livrer  à  la 
dientèle  privée,  et  mounit  à  Paris  le  20  juin  1850. 

D  a  publié  un  certain  nombre  de  mémoires  qui  dénotent  un  esprit  droit  et 
édairéy  il  s*était  surtout  occupé  des  anomalies  et  des  niidadies  de  l'appareil  génital 
de  la  femme.  On  lui  doit  un  procédé  d'amputation  pour  les  membres  à  un  seul  os, 
qui  participe  des  avantages  de  la  méthode  circulaire  et  de  la  méthode  à  lambeaux, 
permet  de  couvrir  l'extrémité  de  l'os  d'une  masse  musculaire  s'opposant  à  la 
saillie  de  l'os  et  facilitant  l'apphcation  de  la  jambe  de  bois. 
Voici,  au  total,  l'indication  de  ses  principaux  écrits  : 

I.  ^roposiiions  sur  divers  points  de  Vart  de  guérir.  Tli.  de  Paris,  1830,  n»  230.  —  II.  Du 
wil  comme  cause  de  maladie  ;  ?  ) .  —  III.  Nouvelle  méthode  d'amputation,  particulièrenwnt 
sfflioable  auz  numbres  à  un  seul  os.  In  Journ.  des  conn.  méd.-chir.,  t.  I,  p.  174;  1854. 
—  IV.  De  Fatrésie  des  organes  sexuels  de  la  femme.  Ibid.,  t.  III,  p.  273;  1835-30. 

E.  Bob. 

USiJMlUX  (J.-C),  né  à  Marégines  (départ,  du  Nord),  fit  ses  études  médi- 
cales a  Paris,  dans  les  conditions  pénibles  que  lui  créait  le  défaut  de  fortune  de 
ses  parents;  mais,  soutenu  par  une  volonté  qui  ne  l'abandonna  jamais,  il  devait  à 
b  fin  triompher  de  tous  les  obstacles.  Interne  des  hôpitaux,  il  i)assa  en  1827  sa 
Ibêscsurles  concrétiom  sanguines  développées  pendant  la  t'/e,  question  (pii  devait 
depuis  prendre  tant  d'importance  dans  l'école  de  Virchow,  et  (|ui  eut  toujours 
l"pri\ilége  d'attirer  Tatlention  et  les  recherches  de  Legroux.  Ses  concours  j)Our 
le  bureau  central  des  hôpitaux,  et  l'agrégation  furent  couronnés  de  succès.  11  se 
présenta  non  sans  honneur  dans  la  lutte  ouverte  pour  la  chaire  de  pathologie  in- 
l'Hic  (I8i0),  et  se  fit  remarquer  là  connue  praticien  éclairé.  Legroux,  enhîvé  à  la 
M:ieate  en  septembre  1861,  était  en  elï'et,  avant  tout  et  pur-dessus  tout,  praticien 
et  obsenateur  attentif,  les  yeux  toujours  iixés  vers  le  but,  c'est-à-dire  vers  la 
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I.  Sur  les  concrétions  sangumes  dites  polypi formes  développées  pendant  la  me.  1^,  i 
Paris,  1827,  n*  215.  —  II.  Quelles  sont  les  règles  à  suivre  dans  les  applications  delaâék 
tique  aux  jf^aits  pathologiques .  Th.  de  conc.  (agr.  méd.).  Paris,  1835,  in-4*.  —  III.  Dhoi 
articles  dans  le  Dict.  des  Études  médicales  :  Apoplexie 1 1.  I,  1838;  Cerveau  [fnalaéks  A) 
t.  II,  1839  ;  Cœur  [maladies  du),  t.  IV,  iÇO.  —  IV.  De  la  sjiécificité dans  les  maladia.lk 
de  conc.  (path.  int.).  Paris,  1840,  in-4».  —  V.  Quelques  mots  sur  Vemploi  de  lachakwt 
du  froid  dans  le  choléra.  In  Actes  de  la  Soc.  de  méd.  des  hôpit.  1"'  fasc,  p.  61  ;  1850.  - 
VI.  Sur  différents  points  de  la  pathologie  et  de  la  thérap.  de  Vaffecl.  saturnine.  Iq  Ank 
grn.  de  méd.,  4«  sér.,  t.  XII,  p.  370  ;  1846.  —  VII.  De  la  compression  des  nerfs  lanpÊgim 
pneumogastriques.  Ibid  ,  t.  XXI,  p.  401  ;  1840.  —  VIII.  Sur  lis  concrétions  du  cœur  et  m 
les  oblitérations  vasculnires  par  des  caillots  détacliés  du  cœur.  In  Gaz.  hebd.,  1856.-01 
Des  polypes  veineux  ou  de  la  coagulation  du  sang  dans  les  veines.  Ibid.,  1860.  —  X.  Cm 
munications  à  la  Soc.  de  méd.  des  hôpit.  sur  la  guérison  du  sclérome  des  nammOHÉ 
IHir  le  massage.  In  Bullct.,  t.  III,  p.  35,  89  ;  1856.  —  XL  Faits  cliniques  reUiHfs  on  Hm 
niatisme encéphalique,  sur  l'éry thème  et  V urticaire  dans  le  rhumatisme.  Ibid.,  t.  IT,^M 
1850.  E.  Bol 

LE  «UÉ-SAINT-BRIEUC  (STATION  MARINE),  dans  Ic  (léparteiiicul  des  Côtei 
du-Nord,  dans  rarrondissemciit  et  diuis  le  cvinton  de  Saint-Brieuc,  à  2  kilonè 
très  de  la  ville  de  ce  nom  (clieniin  de  fer  de  l'ouest  de  Paris  à  Rennes  et  Saillp 
Hrieuc).  La  plage  du  «Gué-Sainl-Biieuc  est  large  et  unie  ;  et  cependant,  oelli 
station  marine  est  encore  peu  suivie  ;  elle  n*est  fréquentée  que  par  les  kûgneM 
de  la  ville  et  des  environs.  A.  R. 

liËttUiHES.  Ou  appelle  légumes^  en  bromatologie,  des  plantes  ou  partieii 
plantes  diverses,  dont  ])on  nombre  ne  sont  pas  tirées  de  la  famille  des  Légiutt 
neuses.  On  embrasse  sous  ce  nom  de  légumes  toulcs  les  plantes  dites  potagèmi 
auxquelles  on  emprunte  ou  les  feuilles  (épinards),  ou  la  fleur  (cliou-fleur),  M 
le  iruit  vert  (péricarpe  du  baricot),  ou  le  fruit  mûr  (graine  de  baricots,  toniatfli)^ 
ou  la  racine  (céleri). 

On  les  distingue  généralement  en  deux  grandes  classes  :  les  légume»  herbaeà 
et  les  légumes  féculents.  Les  premiers  sont,  pour  la  plupart,  de  digestion  bék\ 
]vdv  exeuqile,  la  chicorée,  les  épinards,  la  laitue,  les  caixlons  ;  mais  d*autni| 
parmi  eux,  sont  lourds  à  Testomac  et  ex|)Osent  aux  flatuosités;  notamment  k 
chou  et  le  chou-fleur.  Les  seconds  jouissent  d'une  ])lus  grande  propriété  iintâ 
tive  que  les  précédents,  mais  exigent  un  travail  assez  actif  de  digestion;  iiéit 
moins,  on  doit  établir,  sous  ce  ra|)[)ort,  une  distinction  entre  les  racines  fiai 
lentes,  conmie  la  pomme  de  terre,  et  les  graines  féculentes,  comme  la  lentille,la 
pois,  les  haricols.  Beaucouj)  de  personnes  digèrent  parfaitement  la  pomme  de  tern 
cuite  à  Teau,  «pii  ne  peuvent  supporter  les  légumes  en  grains  ;  et  ceux-d  wâ 
d'ordinaire  moins,  mal  tolérés  quand  ils  ont  été  réduits  en  farine  et  préparés 
forme  de  purée. 

On  a  déjà  indiqué  à  l'article  Aliment  la  valeur  nutritive  des  principaux  logUi 
Leurs  usages  culinaires  ou  leurs  vertus  médicamenteuses  ont  été  ou  sercNitiofi 
qués  au  nom  decha(|ue  plante.  A*  D* 

LÈCSUIHINE  ou  Caséine  Végétale.  Chimie.  La  légumine  est  une  mati^  ail» 
minoïde  ayant  la  plus  grande  analogie,  sinon  une  identité  complète  sous  le  rtp 
port  de  la  composition  et  des  propriétés,  avec  la  caséine  retirée  du  lait  des  a» 
maux.  La  légumine  est  contenue  dans  la  graine  des  légumineuses  et  surlorf 
dans  les  pois,  les  haricots  et  les  lentilles.  On  a  signalé  la  présence  d'une  maliâP 
semblable  (amandine)  dans  les  amandes  douces  et  dans  les  amandes  amères. 

Suivant  MM.  Diimaa  et  Cahours^  ks  pois  conviennent  le  mieux  à  TaxtraclkH 
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de  la  légumiiie;  les  liuricots  présentent  moins  d'avantage;  car,  indépendeinnicnf 
de  la  fécule,  ils  contiennent  une  matière  gomnicuse  qui  rend  la  lillration  des 
liquides  extrêmement  difficile.  On  écrase  les  |)ois  et  on  les  met  en  di^'cstion  dans 
l'eau  tiède  pendant  deux  ou  trois  heures,  laléguniinc  se  dissout  en  grande  partie. 
Pour  extraire  ce  qui  reste  dans  la  pulpe,  on  écrase  celle-ci  dans  un  mortier  et  on 
■  y  ajoute  environ  son  poids  d'eau  froide.  Au  bout  d'une  heure  de  macération,  on 
jftle  le  tout  sur  une  toile  et  on  exprime.  Au  bout  de  quelque  temps  de  repos,  on 
flltrc  le  liquide,  et  Ton  y  vei*se  peu  à  peu  de  l'acide  acétique  étendu  d'environ 
liait  ou  dix  fois  son  poids  d'eau  en  ayant  soin  de  n'y  pas  mettre  une  trop  grande 
quantité,  car  le  précipité  qui  s'est  formé  d'abord  ne  tarderait  pas  à  disparaître,  la 
légumiiic  étant  soluble  dans  un  excès  de  cet  acide.  11  se  forme  ainsi  un  précipité 
floconneux  et  très-blanc.  Ce  précipité,  lavé,  et  épuisé  d'abord  par  l'eau  et  ensuite 
par  l'alcool,  est  séché  et  pulvérisé;  un  traitement  par  l'éthcr  le  débairasse  de 
toute  matière  grasse,  on  le  dessèche  ensuile  de  nouveau  justju'à  140°  dans  le 
vide. 

La  légumine  ainsi  obtenue  ressemble  à  rcnq)ois  d'amidon  (]uand  elle  vient 
d'être  précipitée  par  l'acide  acéticjue  ;  desséchée,  elle  forme  une  masse  bril- 
bnte  et  diaphane.  Elle  est  insoluble  dans  l'alcool  et  dans  l'éther,  l'eau  bouil- 
bnle  et  ral(X)ol  faible* et  lK)uillant  ne  la  dissolvetit  pas.  L'eau  froide,  au 
contraire,  en  dissout  de  grandes  (Quantités  ;  (piand  on  [mrte  la  li(|ueur  à  une  t(Mn- 
pmturc  voisine  du  point  d'ébullition,  elle  se  coagule  (Dumas  et  Cahours)  et 
laisse  précipiter  des  flocons  cohérents  ressemblant  à  de  l'albumine  coagulée.  Lu 
solution  a(|ueuse  est  précipitée  innnédiatemcnt  par  de  l'acide  acétique  faible,  un 
€icôs  d'acide  redissout  le  précii)ité.  En  saturant  l'excès  d'acide  par  de  l'ammo- 
oiaquo,  on  fait  reparaître  la  légumine,  (pii  se  précipite  de  nouveau.  Un  excès  d'ain- 
OKMiiaque  ou  d'un  autre  alcali  le  redissout  à  son  tour.  Des  dissolutions  faibles 
d'addes  sulfurique,  chlorhydrique,  azotique,  phospliori(|ue  tribasique  agissent 
comme  lacide  acétique. 

La  liar}te  et  la  chaux  forment  avec  la  légumine  des  combinaisons  insolubles 
daiis  l'eau.  Ce{>endant  une  solution  a<pieusc  de  légumine  froide  ne  précipite  ni  les 
^dediaux  ni  les  sels  de  magnésie;  mais  il  suffit  d'une  légère  élévation  de 
t«n|)érature  pour  produire  iinmédiatenient  la  (lécomi)osilion  de  ces  sels  et  la  coa- 
;nilation  du  mélange.  C'est  à  cette  formation  d'une  combinaison  insoluble  de  chaux 
et  de  légumine  qu'est  dil  le  durcissement  (ju'éj)roiivent  les  légmnes  (juaiid  on  les 
lait  bouillir  dans  une  eau  séléniteuse. 

Une  solution  de  légumine,  telle  qu'on  l'extrait  des  légumineuses  (avant  la  pré- 
cipitation par  l'acide  acéticjue)  ne  se  coagule  |>as  par  rébullition,  mais  par  l'éva- 
ptration,  elle  se  couvre,  comme  le  lait,  d'une  pellicule  qui  se  renouvelle  chaipie 
fois  qu'on  Tenlève;  la  raison  de  cette  dinércnce  est  que,  dans  l'exlrait  des  légu- 
niiicnsi^,  la  iégniiime  se  trouve  combinée  à  un  ulcidi,  et  que  cette  coinbhiaison  i\v. 
^  coagule  pas  par  la  chaleur. 

l ne  macération  de  graines  de  léi'uinincuses,  ai)andonnée  à  elle-inénie  à  la 
l«nf«'ralurede  15  à  tiO"  pendant  >ingtH|nalre  hcufos,  se  coagule  comme  le  lait 
caillé.  C'rst  que  la  liipieur  a  subi  la  rcrnientation  lactique,  et  l'acide  lactique 
fwnié  a  ju'écipité  la  légumine.  Li  tz. 

Ltol'MI^KL'NKM.  Famille  de  plantes  dicotylédones  p(»lypétales  périgyncs, 
«loiilles  fleurs  sont  régulières  ou  plus  souNcnt  irrégniièrcs.  Klics  sont  <  onstruiles  or- 
dinairement sur  le  type  5,  et  plus  raivincnt  sur  le  type  A,  «)  ouO.  Le  récej»tacle  est 
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irétjucnimcnt  concave,  )K>rlanl  sur  ses  bords  le  périanthe  et  randrocée,  tandis  que 
le  gynécée  s'insore  au  fond  ou  plus  rarement  sur  les  côtés  de  la  cavité  réceptacD» 
laire.  Les  sépales  sont  unis  ou  libres,  égaux  ou  inégaux,  valvaires  ou  iniliriqués 
dans  le  bouton.  Les  pétales  sont  libres  ou  exceptionnellement  unis.  Ils  sont,  oa 
en  même  nombre  que  les  sépales,  ou  en  nombre  moindre,  ou  ([uelquefois  tout  à 
lait  absents.  Leur  ensemble  forme  une  corolle  régulière  ou  iri'égulièrc.  Dausie 
premi'er  cas,  la  préfloraison  est  valvaire  ou  imbriquée.  Dans  le  second,  elle  est 
imbriquée  ot  f»arfois  résupinée.  Souvent  Timbrication  est  vexillaire,  coTresfOÊr 
dant  à  la  forme  de  corolle  polypétale  dite  papilionacée.  Cette  dernière  est  (omrfe 
de  cinq  pétales.  L'un  deux,  postérieur,  appelé  l'étendard,  recouvre  dans  le  bou- 
ton les  deux  pétales  latéraux  nommés  ailes.  Les  ailes  recouvrent  à  leur  tour  les  deux 
pétales  antérieurs  qui,  libres,  ou  unis  par  leur  bord  inférieur,  constituent U 
carène.  Les  étamines,  périgynes  ou  plus  rarement  bypogynes,  sont  au  nombre  de 
dix,  superposées,  cinq  aux  sépales,  et  cinq  aux  pétales,  ou  en  même  nombre  que 
ces  derniers,  ou  plus  rarement  en  nombre  indéfini.  Leurs  fdets  sont  libres  ou  mo- 
nadelphes,  ou  diadelphes;  et  la  diadelphie  est  rarement  égale,  mais  le  plu 
ordinairement,  avec  la  forme  papilionacée  de  la  corolle,  inégale  (9  et  i).  Les  an- 
thères sont  bilocnlaires,  à  déhiscence  longitudinale,  rarement  porricide.  Le  gj- 
nécée  est  ordinairement  unicaq)el lé,  composé  d'un  ovaire  nniloculaire,  surmonté 
d'un  style  à  sonmiet  atténué  ou  dilaté,  à  tissu  stigmatique  terminal  ou  laténl. 
li'ovaire  est  nniloculaire,  et  sur  le  côlé  de  sa  paroi  qui  regarde  l'étendard,  on 
observe  ini  placenta  pariétal,  chargé  d'ovules  en  nombre  variable,  dirigés  trant- 
versaleracnt  ou  obliquement,  anatropes  ou  plus  souvent  campylotropes.  Le  fruit 
est  généralement  une  gousse  (legumen),  c'est-à-dire  un  fruit  sec,  polysperme,  et 
déhiscent  en  deux  [taimeaux  ;  mais  quelquefois  un  achaine,  une  drupe  ou  une 
baie.  La  cavité  de  l'endocarpe  renferme  des  graines  en  nombre  variable,  uuei 
ou  entourées  d'une  pulpe  formée  par  l'hypertropliie  du  tissu  de  l'endocarpe; la 
cavité  de  ce  dernier  est  conliime  ou  partagée  en  logettes  plus  ou  moins  complètei, 
nionospernies,  par  de  fausses  cloisons,  suivant  lesquelles  la  gousse  peut  se  séparer 
transversalement  en  un  nombre  d'articles  égal  à  celui  des  graines  (lomenùm). 
Les  graines  sont  anatropes  ou  campylotropes,  assez  souvent  arillées,  rcnfennant 
sous  leurs  téguments  un  enibrjon  charnu,  parfois  entouré  d'albumen  (charnu 
ou  cartilagineux).  I^es  cotylédons  sont  plans,  foliacés  ouépiiis.Li  radicule  estven* 
traie,  supère  ou  infère,  droite,  oblique  ou  iniléchie  et  accombante  aux  cotylédons. 

L'innnense  famille  des  Légumineuses  liabile  toutes  les  régions  du  globe,  sauf 
les  îles  glacées  voisines  du  pôle  antarctique.  On  en  compte  environ  6500  espèces, 
réparties  dans  400  genres  à  peu  près.  On  a  subdivisé  l'ensemble  en  trois  sous- 
familles  dont  les  caractères  principaux  sont  les  suivants  : 

l.  Mimosces .Vlciirs  presque  toujours  de  petite  taille,  régulières.  Calice  à  folioles 
libres  ou  unies  dans  une  étendue  variable,  imbriquées  ou  j)lus  souvent  valvaires 
dans  la  préfloraison.  Pétales  valvaires,  libres  ou  connés  dans  une  certaine  éten- 
due. Ktamines  en  nombre  défini  ou  indéfini,  libres  ou  monadelphes. 

H.  Cœmlpiniées,  Fleurs  in-égulières  ot  plus  raniment  régulières.  Sépales  libres 
jusqu'à  la  base,  ou  unis  dans  une  étendue  variable.  Corolle  imbriquée,  le  pétde 
sui>érieur  ou  vexillaire  tout  à  fait  envclop])é.  Ktamines  ordinairement  libres, 
l>lus  rarement  unies,  quebiuefois  liypogynes.  Embryon  à  radicule  droite  ou  très- 
rarement  légèrement  oblique. 

III.  Papilionacée^ .  Fleurs  presque  toujours  irrégulières.  Héceptacle  plus  oU 
moins  prolongé  en  tube  ou  en  coupe  au-dessus  du  bord  bupérieur  du  disque^ 
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dmittsoas  de  Ia  base  du  calice.  CoroUe  dite  papilionacée^  le  pétale  supé- 
onr  CBveloppanl  les  latéraax.  Embryon  à  radicule  infléchie,  accombante,  ou 
piv  lamnent  droite  et  très-courte. 

Lf»  pLal»  de  la  Cunille  des  Lé^mineuses  ont  quelques  camclères  communs 
fam  ks  or«aiies  de  la  Tvgétatioii.  Ce  sont  des  arbres,  des  arbrisseaux  ou  des 
â  feuilles  alternes,  rarement  opposées,  composées-pennées,  ou  di^tc  es,  ou 
iféeSy  quelquefois  réduites  à  une  ou  deux  folioles,  plus  rarement  trans- 
eo  pfayllodes.  E:les  sont  accompagnées  de  stipules,  et  les  folioles  elles- 
peaTeot  être  munies  de  stipules. Les  fleurs  sont  disposées  en  inflorescence 
■  «a  nrahîflore,  axillaire  ou  terminale,  grappes,  épis  ou  cymes,  simples  ou 
es.  Les  pédicelles  floraux  sont  placés  à  Taisselle  d*une  bractée  qui  manque 
II.  soliUires,  géminés  ou  fascicules. 
Ls  propriétés  des  Légumineuses  sont  trop  nombreuses  et  trop  xarialiles  pour 
être  indiquées  ici  d*une  manière  générale.  Elles  devront  être  étudiées  à 
de  chacune  des  sous-familles  ou  des  genres  qui  contiemient  des  plantes 
EBflf^ées  en  médecine.  H.  B5. 

im^^Gm.  pUDU.,Zi5.  —  DC.,  Mém,  Ugum.,  Paris,  1835,  iii-4*;  Prodr.,  11,93.— 
}mL..Grm.,  XaSTi.  Q.  LUI.  —  Li^a*.,  Yeg.  Kingd.,  5ii.  —  Bctte.  etllooc.,  Gem.,  I,  434, 
-kn.    i.  ,  Dkt.  de  médec,    en  30  vol  !.  IVlll,  1  ;  Èlém,,  ià.  4.  II.  277. 


(Station  ]iaju5ei,  dans  le  département  de  la  Seine- 
riire.  est  un  chel-Ueu  d'arrondissement,  situé  sur  la  rive  droite  de  la  Seine, 
tt&lKruchurer  dans  la  Manclie.  Le  Havre  est  une  place  forte,  un  sous-arron- 
ot  maritime  et  une  école  d'hydrographie.  La  ville  est  peuplée  de  80,000 
UÉtanls  :  elle  est  bien  bâtie,  bien  percée  et  remanjuable  par  la  beauté  de  sa 
pkt.  de  ses  quais,  de  son  avant-port  et  de  ses  six  bassins,  qui  peuvent  contenir 
3#ftaiT:rr->  â  Ij  fois.  Elle  offre  un  aspeel  pitlores|ue,  vue  de  la  côté  d'Ingou- 
«fc.  ou  des  dune>  qui  conduisent  au  phare  de  la  llève,  visité  par  tous  les  étraii- 
an  qui  s^joTira-'-nl  au  Havre.  La  plage  du  Havre  est  fornu-e  de  sable  fin  dans 
ytUàny  euiroiis,  et  de  galets  ilans  certains  autres  ;  elle  nVst  jias  £ûle,  par 
QMâjuent.  pour  attirer  le>  liaigneurs  qui  peuvent  eboi.<ir  le  lieu  de  leur  sai>on 
■■ine.  Die  e^t  tK-s-suflisante  ce[ieudanl  fiour  ceux  qui  demeurent  daus  la  viUe, 
«^  r»:-t  qiielques  motifs  d'y  s^'journer  pendant  les  mois  d'été.  L^.-s  cabinets  du 
*«i-*>l  de  riiôtel  Fra-^cati  sont  munis  de  l>aiguoires  alimentées  |iar  F»  au  d-  mir 
'4Mfi--e  à  la  t  Tfipératur-.'  du  Iwiri  et  de  la  douche.  Si  la  plage  du  llavTe  laisse  à 
•iîrtf,  au  point  de  \-ue  des  bains  de  mer  froids,  rinstaljalioii  des  bains  de  mer 
•fands  de  Frascati  est  plus  coinpIMe  que  celle  d*-'S  autres  stations  marines  de 
*  Frant*?. 

L»  c/iie  de  Sainte- Adre^e,  couverte  de  villas,  et  qui  domin  :  la  ville  et  la 
■BT.  iîîÎT'r  lieaucoup  dt-  baigneurs.  .V.  U. 


t  iEctabdi,  profess'^ur  de  méderine  à  l'université  d'Frfurl,  nv  a 
yiraii:;en.  dans  la  Thuringe,  le  15  janvier  1612,  mort  le  29  août  1690.  Ce  lut 
MtiH-^vant  lK»mme,  un  travailleur  infatigable,  mais  d'un  caractère  aigre,  ami 
^pand^ixe.  combattant  tour/  tour  Descartes,  van  Hehnont  et  la  circulation  du 
^.kofdan.  dans  le  grand  Dictionnaire  de  médecine  ew  60  \olunies  <liio*:raphie, 
^  *.  1-.  o67  ,  a  donné  une  cor.ipendieuse  liste  des  ouvrages  de  Lcichner.  Xous  en 
'H.iy^ij  1^  suivants. 

î.  ht  mUm  iûmçittMÛ  exercOatio  antihartàana,  ArosUdt,  1645,  in-12.  ^W.Ve  atcttun 
MET.  oc.  r  s.  II.  1« 


i46  LEMBERT. 

rum  subcœlcstittm  gyndiacrasi  exercUaiiones,  Erfurt,  1645,  in-4».  —  III.  De  generatume 
seu  propagaliva  amnialium,  plantarum,  et  nuneralium  muUiplicatUme  in  génère^  erdtm- 
tiones  physicœ  anliperijxiteticœ  XX.  Erfurt,  1649,  in4'.  —  IV.  De  indivinbUi  et  totak 
cujusque  animœ  in  loto  suo  corpore  et  singulis  ejus  partUms  existentia,  dissertaiio  tripat" 
tita,  Eriurt,  1650,  in-12.  —  V.  hagogicum  de  philo^opkka,  seu  ajwdiciica  scholantm 
emendaiiane,  Erfurt,  1652,  in-4».  —  YI.  Bypomemnata  vu  de  cordis  et  tauguiniê  metu. 
lense,  1653,  in-12.  A.  C. 

LEIDEMFROST  (Joh.-Gottlob).  Médecin  instruit  et  très-laborieux,  né  à 
Ortenberg,  comté  de  Stollberg-Rossla,  le  24  novembre  1715.  Il  étudia  d'abord  à 
Giessenpuis  à  Leipzig  et  prit  définitivement  ses  degrés  à  l'université  de  HaUe  ;  après 
plusieurs  voyages  pour  compléter  son  instruction,  il  pratiqua  pendant  quelque 
tem])s  à  Berlin,  et  accepta  du  service  dans  l'armée  prussienne  lors  delà  guerre  de 
Silésie.  En  1755,  il  occupa  avec  beaucoup  de  distinction  une  chaire  de  médecine 
h  Duisbourg  où  il  mourut  le  2  décembre  1794,  ugé  de  près  de  quatre-vingts  ans. 
Leidenfrost  a  publié  une  foule  d'opuscules  sur  différents  points  de  physiologie,  de 
pathologie  et  de  matière  médicale  qui  ont  été  réunis  après  sa  mort  sous  le  titre 
suivant  :  Opuscula  physiccy-chemica  et  medica  antehac  seorsim  édita,  nuncpoit 
ejits  obitum  collecta,  Lemgo,  1797-98,  4  vol.  in-4**.  Beaucoup  de  dissertations, 
dictées  par  lui,  ont  été  soutenues  sous  sa  présidence  par  ses  élèves  ;  enfin  il  a  fait 
paraître  également  beaucoup  d'articles  dans  le  journal  de  Duisbourg. 

E   BcD. 

LËIOMIOUIE.  Voy.   LiOUlOHE. 
liÉIOTRIQUE.   Voy.  LiOTRIQUE. 
IiklPOPSY€IIIE.    Voy.   ÂDYNAMfE  et  ÂSTHÉKIE. 

I^ESIAITRE  OU  HACiISTRl  (l^es).  U  y  a  deux  médecins  de  ce  nom,  qui 
n'appartiennent  pas  à  la  même  famille  : 

liemaitre  (Claude),  fils  de  Geoffroy  Lemaître,  prévôt  de  Montlhéry,  et  de  Ca- 
therine Lefèvre,  appartient  à  l'école  de  Paris,  mourut  le  8  décembre  1 544  et  fht 
entenv  à  Saint- André  des  Arts.  U  était  chanoine  de  Meaux  et  du  Mans,  prieur  de 
Saint-Denis  en  France  et  de  Chaumont.  Je  ne  lui  connnais  pas  d'ouvrages. 

Lemaitre  (Rodolphe)  était  de  Tonnerre,  médecin  de  Gaston  d'Orléans,  frète 
de  Louis  Xlll,  qu'il  accompagna  dans  son  voyage  en  Lorraine,  et  mourut  en  1632t 
laissant  : 

I.  De  tempoi ihm  humani partus.  Mmes,  1591,  iri-8'.  —  II.  Doctrina  HipiyocratiM.  Aph^ 
rismi  nova  interpretatione  eu;  methodo  exornati.  Paris,  1613,  in-12.  —  IIÏ.  Pr^enéif 
des  fièvrcê  malignes  de  ce  temps.  Paris,  1019,  in-8'.  —  IV.  Conseils  préservatifs  et  curd&^ 
contre  la  peste,  plus  contre  les  piqûres  venimeuses.  Épiiial,  163]S,  in-16.  A.  C. 

I.E1IIBERT  (Antoine).  Ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  lauréat  de 
l'Académie  des  sciences  pour  des  recherches  sur  la  méthode  endermique,  médecin 
des  épidémies  pour  le  département  de  la  Seine,  né  à  Nancy  le  19  avril  180îr 
mort  d'un  cancer  de  l'estomac  en  1851 ,  Lembert  a  attaché  son  nom  à  un  procAK 
opératoire  jîour  la  suture  intestinale  qu'il  puMia  peu  après  Jobert  de  LambaDe, 
et  à  la  méthode  iatraleptique,  sur  laquelle  il  a  publié  un  très-bon  travail. 

Voici  la  liste  de  ses  publications  : 

I.  Exposé  sommaire  d'une  médecine  nouvelle  par  la  voie  de  la  peau  privée  de  son  épi' 


LÉMERY  (les  deux).  {47 

(•▼€€  Lesieur),  lu  à  l'Acad.  des  se.  In  Ârch.  gén.  de  méd.,  !'•  sër.,  t.  V,  p.  158  ;  1824. 

—  H.  ProjHtniions  sur  le  système  nerveux.  Th.  de  Paris,  1828;  n'  50.  —  III.  Essai  sur  là 
wtHkode  endermique.  Paris,  1828,  in-8».  —IV.  Nouveau  procédé  d' enter oraphie.  In  Hépert. 
* — t..  etc.,  t.  L.  II,  p.  100;  1826.  —  V.  Du  principe  du  mouvement  dans  les  corj}s  orga- 


Paris,  1835,  in-4*.  E.  Bcd. 

UfHEBT  (Lesden). 

(Nicolas),  l'un  des  cliimistes  les  plus  éminenls  du  dix-septième  siècle, 


ne  à  Rouen  le  i7  novembre  1645,  mort  à  Paris,  le  19  juin  1715.  A  une  époque 
oîi  la  chimie  était  à  peu  près  nulle  comme  science,  et  où  ralchimie  régnait  encore 
en  souveraine,  ce  savant  et  judicieux  homme  sut  y  introduire  de  la  clarté,  y  em- 
ployer un  langage  précis,  intelligible,  substituer  aux  anciennes  explications  pure- 
ment hypothétiques ,  des  théories  fondées  sur  l'observation  attentive  et  exacte 
des  phénoipènes.  11  fonda,  en  un  mot,  cette  science,  que  Lavoisier  devait  trans- 
former et  que  les  recherches  modernes  ont  portée  si  haut.  Mais  Lémery  était  calvi- 
niste :  c'est  assez  dire  les  persi'cutions  qu'il  endura,  dans  ce  siècle  d'intolérance  ; 
on  ne  se  contenta  pas  de  lui  retirer  son  brevet  de  pharmacien  ;  on  le  força  à  se 
réfugier  en  Angleterre  (1683)  ;  TinHime  révocation  de  Tédit  de  Nantes,  signé  par 
on  roi  fou  de  bigoterie  et  mené  par  une  dame  de  Maintenon,  ne  fit  qu'augmenter 
les  malheurs  de  notre  chimiste^  lequel,  privé  de  son  état,  dépouillé  de  sa  fortune, 
obligé  de  se  cacher,  se  trouva  placé  entre  ces  deux  altcmatives  :  s'expatrier  ou 
renoiicer  à  ses  croyances  religieuses.  La  vérité  oblige  à  dire  que  Lémery  opta  pour 
œ  dernier  parti,  et  qu'il  abjura  en  1686.  II  mourut  le  19  juin  1715,  laissant  les 
ouvrages  suivants,  qui  ont  fait  sa  gloire  : 

1.  TrmU  de  l'antimoine.  Paris ,  1707,  in-12.  Traduit  en  allemand  par  Jean-André 
lihlerD  (1700),  etJoum.  des  savants,  année  1707,  t.  III,  p.  2Q(>.  ~  II.  Cours  de  chimie, 
contenant  la  manière  de  faire  les  opérations  qui  sont  en  usage  dans  la  médecine,  par  une 
méthode  facile^  avec  des  raisonnements  sur  chaque  opération ,  pour  l'instruction  de  ceux 
9»  vemlàu  $f appliquer  à  cette  science,  Paris,  1675,  in-8*  ;  plus  un  nombre  énorme 
'édittoos  et  traductions  dans  presque  toutes  les  langues  de  l'Europe.  —  III.  Pharmacopée 
mterselle,  Paris,  1697,  in-4',  etc.,  etc.  —  IV.  Dictionnaire  universel  des  droguer  simples, 
(mUnatU  leurs  noms,  origine,  choix,  pr'mcipes,  vertus,  étgmologie,  et  ce  qu'il  y  a  de  partie 
ailier  dans  le»  animaux,  dans  les  végétaux  et  dans  les  minéraux.  Paris,  1698,  in-4%  etc. 

LéMery  (Lotis),  fils  du  précédent,  fut  en  tous  points  digne  de  son  père,  et 
s'adonna  pareillement,  d'une  manière  spéciale,  à  la  culture  des  sciences  chimiques 
et  physiques.  Né  à  Paris,  le  25  janvier  1677,  licencié  à  la  Faculté  de  médecine  de 
celte  ville,  le  17  août  1698,  il  mourut  d'une  leuco-pblegmasie,  le  9  juin  1743,  et 
fut  enterré  à  Saint-Sulpice.  Il  avait  été  médecin  du  roi,  membre  de  l'Académie 
«les  sciences,  professeur  de  cbimic  au  Jardin  royal,  médecin  de  l'Hôlel-Dieu  (1710). 
U  a  laissé  : 

I.  Trailé  des  aliments,  oii  Von  trouve  :  la  différence  et  le  choix  qu'on  en  doit  faire  ;  les 
dettes  mauvais  effets  quHls  peuvent  produire,  leurs  principes,  les  circonstances  où  ils 
f^/mtmnent.  Paris,  1702,  in-lS,  etc.;  revu,  corrigé  et  augmenté  par  Jacques-Jean  Bruliier, 
11S,ia-12,  2  vol.  —  II.  Dissertation  sur  la  nourriture  des  os.  Paris,  1704,  in-12,  etc.  — 
Ras  divers  mémoires  insérés  dans  les  Uém.  de  VAcad.  des  sciences,  et  dont  voici  los 
PHocipaux  :  —  III.  De  l'urine  de  vache,  de  ses  effets  en  médecine,  et  de  son  analys- 
^t'uique  /année  1707,  p.  33.  —  IV.  Observation  historique  et  médicinale  sur  une  préparae 
(iw  f  antimoine,  appelée  Poudre  des  Chartreux  ou  kermès  minéral  ;  année  1720,  p.  417.  — 
^'Sv  un  fœtus  monstrueux;  année  1724,  p.  44.  —  VI.  Sur  le  trou  ovale;  année  1739, 
P- 31  et  97.  —  VII.  Remarque  sur  un  nouveau  monstre,  dont  M.  Winslow  a  donné  depuis 
ff*  k  iaieriptùm  ;  année  1740,  p.  607.  A.  C. 


us  LEMNISQIIE. 

LEUmiE^S,  eu  latin  LEMMIUS  (Les  deux).  Deux  médecins  zélandais  qui  ont 
joui  dans  leur  temps  d'une  grande  réputation ,  dont  Tun  a  beaucoup  écrit,  mais 
dont  les  ouvrages  restent  aujourd'hui  ensevelis  sous  la  poussière  des  biblio- 
thèques. 

Lemmen»  (Locis),  OU  le  père,  né  a  Ziricnée,  le  20  mai  io05,  mort  chanoine 
je  ne  sais  pas  de  quelle  confrérie,  le!"  juillet  1568,  a  laissé  les  ouvrages  suivants  : 

I .  De  aslrologiœ  liber  wws ,  in  quo  obiter  indicatur  quid  illa  veri,  quid  ficti  faUique 
habeat,  ctc  ,  etc.  Anvers,  155^4,  in-ÎJ*.  —  II.  De  occullis  naturœ  miractdis  libri  duo.  Anvers, 
1559,  in-i2,  etc.  Trad.  en  français  par  Ant.  Dupinet  et  Jean  Gaborry  (1507).  —  III.  De 
habilu  et  constitiitione  corporisj  quant  tririalis  complexionem  vocaut,  libri  duo.  Anvers, 
1501,  in-12.  —  IV.  Sitnilitudinum  et  parabolarum  quœ  in  Dibliis  et  herbis  atque  arboribus 
desumtintur,  dilucida  explicatio.  Anvers,  15C9,  in-8',  ctc.  Trad.  en  français  (1577). 

LemmeDs  (Gdillacme),  ou  le  fils,  né  pareillement  à  Ziricnée,  vers  Tan  1530, 
s'acquit  assez  de  réputation  pour  que  Éric  IV,  roi  de  Suède,  Teûl  appelé  à  sa  cour, 
et  l'eût  comblé  de  bontés.  Tant  de  faveur  devint  fatale  au  médecin,  qui  fut  jeté  en 
prison  et  étranglé  en  1568,  lorsque  son  prolecleur  lui-même  fut  pil^cipité  du 
trône  par  Jean  III.  On  n'a  de  lui  qu'un  opuscule  tendant  à  prouver  que  l'éduca- 
tion a  plus  d'influence  que  le  climat  sur  le  développement  des  facultés  intellec- 
tuelles. Cet  opuscule  porte  ce  titre  : 

Epistola  quâ  obiter  docetur  educalionem  plus  efficere  in  animis  hommum^  quant  aeri$ 
ambientis  autloci  qualitatcm.  Anvers,  1554,  in-8*.  A.  C. 

LG9I\A,  Lenticule  ou  Lentille  (Veau.  Genre  de  Monocotylédonées,  établi  par 
Linné,  et  donnant  son  nom  à  la  famille  des  Lemnacées.  Les  plantes  qui  le  compo- 
sent flottent  à  la  surface  des  eaux  tranquilles  sous  forme  de  petits  disques  lenti- 
culaires, de  couleur  verte,  réunis  deux  ou  plusieurs  ensemble,  et  émettant  par 
leur  partie  inférieure  une  ou  plusieurs  radicelles.  Les  fleurs  sont  unisexuées,  et 
réunies  d'ordinaire  par  trois,  deux  mâles  et  une  femelle,  dans  une  petite  spatbe 
commune.  Elles  sont  extrêmement  simples,  les  fleurs  mules  se  réduisant  à  une 
seule  élamine,  les  femelles  à  un  seul  piftil.  Le  fruit  est  indéhiscent,  uniloculaire 
et  contient  une  ou  plusieurs  graines  à  testa  coriace,  entourant  un  embryon  mono- 
cotylédoné,  droit,  place  dans  un  albumen  très-peu  abondant,  md  d'après  quel- 
ques auteurs. 

Les  diverses  espèces  de  Lemna,  fraîchement  retirées  de  l'eau,  étaient  jadis  ap- 
pliquées comme  réfrigérantes  sur  les  organes  enflammés.  De  nos  jours,  elles  n'ont 
plus  d'usage  médical.  C'est  une  nourriture  trcs-rechcrchée  par  certains  oiseaux 
aquatiques. 

LiNxÉ.  Gêner.  Plant.  960.  —  Endlicheu.  Gen.  Plant.  —  J.  Bauhin.  Ilist.  Plant.  III,  786. 

G.  Plaxciio.v. 

LEMKlSQrE  ().ï:j/vt(Ty.oç ,  bandelette,  ruban).  Les  chirurgiens  grecs  don- 
naient ce  nom  à  des  tentes  ou  mèches  introduites  dans  une  plaie,  pour  obtenir  une 
cicatrisation  isolée  des  bords  de  cette  plaie,  pour  dilater  une  cavité  étroite,  ou 
pour  faciliter  l'écoulement  d'un  liquide  après  l'ouverture  d'une  collection.  Ainsi, 
Celse  qui,  le  premier,  se  sert  de  ce  mot,  conseille  d'introduire  un  lemnisque 
enduit  de  vinaigre  ai)rès  l'opération  qui  consiste  à  ouvrir  un  conduit  artificiel 
dans  un  vagin  oblitéré  par  une  masse  charnue  (1.  VII,  ch.  xxviii).  Aetius  fait  ob- 
server qu'après  la  ponction  d'une  hydrocéphale  aqueuse,  il  ne  convient  point  d'in- 
troduire un  lemnisque  dans  l'hicision,  comme  on  a  coutume  de  le  faire  pour  les 
abcès.  (Tetrab.  2, 1.  II,  c.  i.)  Et,  en  effet,  Paul d'Égine remarque  que  quand  l'abcès 


LE  lOUESTIER  DE  BRIAN ÇON  (eaox  MiaitiLu  9e),  liO 

fÊt  Foo  oaire  est  petit,  on  ue  fait  qu  une  ouverture,  et  ou  n*y  place  qu'uu  lem- 
<1.  VU  ch.  xxxit).  Cest  le  plus  ancien  procédé  de  drainage  chirurgical. 

E.  Bgo. 


On  donne  ce  nom,  en  Angleterre,  à  plusieurs  espèces  qui 
«tété indiquées  au  mot  Asoropogoti.  Les  feuilles  de  VAndropogonSchœnanthum 
hH  employées  comme  stimulantes  et  digestives.  MAndropo^àn  citratum  passe 
ftar  abortif . 


U  mmXBSTïïBM  WK  BWLEASÇQiX  (Eaux  MINÉRALES  DE),  mésothermoles 
mkfgftrtktrmaleSj  bicarifonatees  ou  sulfatées  calciques  moyenne»,  carboniques 
WÊ^ames.  Dums  le  département  des  Hautes-Alpes,  dans  Tarrondissement  de  Brian- 
^  et  à  15  kHomètnes  au  nord-ouest  de  la  ville  de  ce  nom,  près  de  la  Guisane, 
al  on  dief-lieu  de  canton  peuplé  de  1250  habitants,  remarquable  par  ses  mines 
itgnphite  ou  plombagine,  de  bouille  et  de  cuivre.  Des  vestiges  de  constructions 
naaines  ont  été  découverts  dans  plusieurs  endroits  des  environs. 

Hem  sources  émtrgent  au  Monestier  de  Briançon,  Tune  au  nord  et  Tautre  au 
■fi  de  rétablissement  ;  on  nomme  b  première  source  du  Nord  ou  source  de  la 
ia  seconde  source  du  Midi.  Le  caplage  de  ces  sources  est  très-défec- 
;  aussi  leur  température  varie-t-elle  considérablement  lorsque  Talmosphère 
et  que  Teau  de  pluie  se  mêle  à  Teau  minérale.  Ainsi  l'eau  de  la  source  du 
.M  a  quelquek>is  30^  centigrade,  et  quelquefois  22®  centigrade  seulement.  La 
teapérature  de  la  source  du  Midi  est  un  peu  plus  fixe  ;  elle  oscille  d'habitude  entre 
3^  «1  4^V  centigrade.  L'eau  des  deux  sources  est  claire,  hmpide  et  transparente, 
flK  odeur«  d'une  saveur  alcahne  peu  marquée  ;  elle  ramène  au  bleu  les  prépara- 
lias  de  tournesol  rougies  par  un  acide  lorsqu'on  la  laisse  exposée  à  l'air  pendant 
■  certain  temps  et  que  ses  gaz  se  sont  évaporés.  Des  bulles,  les  unes  petites,  les 
Kinsd'un  plus  gros  volume,  la  traversent  et  viennent  s'épanouira  sa  surface; 
krsqu''  Ue  est  reçue  dans  un  verre,  Ks  plus  grosses  s'attachent  en  partie  à  ses 
parois,  ks  plus  petites  se  mêlent  à  l'air  après  avoir  promptement  gagné  la  couche 
s^'-rieure  du  liquide.  La  densité  de  cette  eau  minérale  n'a  pas  été  cherchée  ; 
ï.  Tripier  a  fiit  son  analyse  chimique  et  il  a  Irouvé,  dans  1000  grammes  de  l'eau 
t  chacune  dvs  deux  sources  du  Monestier  de  Briançon  les  principes  suivants  : 


aOrit:i  oc  MIDI. 


&OCIICE  DC  M>BP 
or    DE    LA    R0T05DB. 

Carbonate  de  chaax 1.1974 0,4053 

—  fer 0,0048 > 

—  magnésie 0,0018 0,0671 

—  ammoniaque irare» lrac«s. 

Sulfate  de  cbaui 0,46f7 i,5fô7 

—  sonde 0,1628 0,M83 

—  roagné>ie 0,0073 0.0430 

Pbo-phatc  de  chaux 0,0/71 0,0569 

Cbl'xure  de  ï->dium 0,l43«) 0,S106 

—  [«ou^^iufo 0,<)051 » 

—  calcium 0,0315 0,0^1 

—  ma^néïium 0,CO03 0.0718 

Oijde  «ie  n^anganèac li  jces ' 

Aci'Se  oiU.iqne 0,t'36o » 

32atJère  organique 0,^x500 0,0300 

Total  des  Mincau  Fixr.>.  .   .    i,158i 3,1360 

{  Acide  carbonique 0.066  litre.  .  .   .    0,<fôl  litre. 

Gai.       Azote 0.014     —     .  .  .    0,004    — 

'  0\yçêne 0.1102     —     .  .  .        »  — 

Total  dc»  caz  .  .  .  .    0,082  litre.  .  .  .    0,(Ko  litre. 
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Les  eaux  de  la  source  du  Nord  ou  de  la  Rotonde  sont  exclusivement  employées 
en  boisson,  celles  de  la  source  du  Midi  alimentent  les  baignoires  d'un  petit  établis- 
sement thermal  dont  l'installation  est  très-peu  confortable. 

Emploi  thérapeutique.  La  dose  de  l'eau  de  la  source  de  la  Rotonde  en  boisson 
est  de  trois  à  huit  verres,  qui  sont  bus  le  matin  à  jeun  et  à  un  quart  d'heure 
d'intervalle.  La  durée  des  bains  est  d'une  heure  en  général.  Les  eaux  de  la  source 
du  Nord  prises  à  l'intérieur  sont  faciles  à  digérer  ;  leur  action  physiologique  prin- 
cipale est  la  diurèse  et  l'augmentation  de  l'appétit  et  des  forces.  Ces  deux  pro- 
priétés ont  conduit  à  leur  emploi  thérapeutique  contre  les  affections  des  voies  uri- 
naires  dans  lesquelles  il  est  utile  d'augmenter  la  quantité  de  la  sécrétion  rénale  et 
de  débarrasser  les  graveleux  de  sables  ou  de  calculs  assez  peu  volumineux  pour 
«uivre  la  filière  uro-poiétique  ;  et  dans  les  troubles  de  l'estomac  ou  de  l'intestin  dont 
la  dyspepsie  et  l'anémie  sont  les  symptômes  les  plus  notables.  Les  bains  avec  Teau 
de  la  source  du  Midi  sont  fréquentés  surtout  pur  les  rhumatisants,  si  nombreux 
à  Briançon  et  aux  environs  en  raison  des  changements  et  de  la  rigueur  de  la  tem- 
pérature de  cette  ville,  dont  l'altitude  au-dessus  du  niveau  de  la  mer  n'est  pas 
moindre  de  1506  mètres.  Les  tumeurs  blanches,  si  elles  ne  sont  pas  accompagnées 
"de  caries  ou  de  nécroses,  rentrent  dans  la  sphère  d'action  de  ces  eaux  minérales, 
ainsi  que  la  gène  des  mouvements  consécutive  aux  engorgements  de  tissus  prove- 
nant de  fractures,  de  luxations,  d'entorses  anciennes  ou  de  blessures  produites 
par  des  armes  de  guerre.  L'eau  thermale  sulfatée  calcique  moyenne  de  la  source 
du  Midi  a  enfin  la  réputation  d'améliorer  ou  de  guérir  les  affections  cutanées  que 
la  médication  sulfureuse  naturelle  ou  artificielle  a  été  impuissante  à  détruire. 

Les  eaux  des  sources  du  Monestier  de  Briançon  ont  une  efficacité  incontestable, 
malgré  le  mauvais  état  de  leur  captage,  et  quoique  les  moyens  balnéothérapiques 
de  l'établissement  soient  tout  à  fait  insuffisants.  Aussi  leur  vertu  attire-t-elle  tous 
les  ans  les  malades  des  contrées  voisines  ;  l'organisation  par  trop  primitive  de  la 
maison  des  bams  ex])lique  facilement  poun|uoi  les  personnes  étrangères  au  pays 
préfèrent  suivre  ailleurs  leur  traitement  thermal. 
la  durée  de  la  cure  est  de  25  à  oO  jours. 

On  ïi  exporte  pas  les  eaux  du  .Monestier  de  Briançon.  A.  Rotureau. 

LE  MONESTIER  DE  clerihont  (Eau  ui.NÉRALE  de),  athermale,  bicarbo- 
natée calcique,  sodique  et  magnésienne  moyenne,  carbonique  forte,  dans  le  dé- 
partement de  l'Isère,  dans  l'arrondissement  de  Grenoble  et  à  55  kilomèires  delà 
ville,  est  un  chef-lieu  de  canton  n'ayant  que  600  habitants.  Le  château  des  barons 
et  plus  tard  des  comtes  du  Monestier  était  autrefois  le  plus  important  du  pays;  il 
ne  présente  rien  de  remarquable  aujourd'liui. 

La  source  du  Monestier  de  Clermont  émerge  par  plusieurs  griflbns  dans  une 
prairie  qui  occupe  la  partie  inférieure  d'un  coteau  que  traverse  la  route  de  Gre- 
noble à  Marseille  par  la  Croix-Haute.  L'eau  de  cette  source  est  claire,  limpide  et 
transparente,  sans  odeur  maiTfuée;  sa  saveur  est  aigrelette  et  piquante;  elle  rougit 
instantanément  la  teinture  et  le  papier  de  tournesol  ;  elle  est  traversée  par  une  si 
grande  quantité  de  bulles  gazeuses,  preque  toutes  constituées  par  de  l'acide  car- 
bonique, qu'il  n'est  pas  rare,  dit  M.  le  docteur  Dorgeval-Duhouehct,  de  trouver,  sur 
les  lx)rds  delà  fontaine  du  ruisseau,  des  oiseaux  qui,  en  venant  s'y  désaltérer, 
ont  péri  d'asphyxie.  Sa  température  est  de  i2'*,5  centigrade.  Son  analyse  chimique 
a  été  faite  par  M.  le  docteur  Leroy,  professeur  de  la  Faculté  des  sciences  de  Gre- 
noble, qui  â  trouvé,  dans  1000  grammes  les  principes  suivants  : 
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Biewbonte  de  clam  aaliydie. 0,8S6 

—  Mnêe 0:m 

—  Basn&ûe «^7 

—  f«r traces. 

Slkate  «TahiniiDe O.0S3 

CUorve  de  sodiwn. 0,0^ 

SolCile  de  «onde O.rôô 

—         dttvx 0.015 

0^16 


Total  bEs  HATiftsu  nus ^tilTi 

/  Adde  carboBÎqae  libre  et  demi-eombioé 992 

Gax.  /  —  Umik  fait  libre 492 

(  Axocc SI 

Total  ac»  «az. 1.308 

L'eau  du  )fonestier  de  Qem:ont  est  usitée  en  l>oissoii  seulement,  soit  à  lu 
sont«.  soit  en  oiangeanl,  pure  ou  mêlée  au  vin.  Son  action  physiologique  est 
^jêntiie  et  diurétique;  on  l'emploie  dans  les  affections  où  il  est  utile  de  stimuler 
Pifipétit,  de  faciliter  la  digestion  et  de  faire  sortir  le  sable  ou  les  petits  gra\iers 
(rodoits  dans  les  reins. 

Dure  de  la  cure  y  un  mois  en  général. 

(In  exporte  dans  les  environs  Teau  du  Monestier  de  Qemiont.  La  quantité  con- 
41r'rable  de  gaz  acide  carbonique  qu'elle  contient  permettrait  aisément  une  e\pé- 
diiioa  lieauconp  plus  importante.  Elle  pourrait  rivaliser  avec  les  eaux  de  table  et 
m  fâTticulier  avec  celles  de  Saint-Galmier,  au  voisinage  desquelles  eUe  doit  trou- 
^  sa  place  dans  le  cadre  liydrologique.  A.  Rotcceac. 

tauftSMMwmnL.  —  Dosc£tjil-Dcbocciet.  Guide  du  baigneur  aux  eaux  thermales  de  La  JtcUe- 
^bcitu.  Puis  et  Lyon,  \U%  m-%\  p.  i57>158.  A.  R. 

LExa^A'lES  (Loci>-Gl'illal'M£j.  Cet  homme  de  cœar,  ce  liotnuistc  distin- 
çir,  •:.'  méd»::ciii  fidèle,  courageux  et  dévoué  de  Louis  XVI ,  naquit  à  Taris,  le 
%\\m  1717,  et  fut  baptisé  le  lendeaiain  dan>  l'égliM*  de  Saint-Cusnie  et  Saint- 
l'.ii.ira.  Le  2  septembre  1757,  il  était  maître  es  arts  ;  doct-^ur  eu  médetiiie  de  la 
iri  .Iif}  de  Paris,  le  17  octobre  1740.  .\nii  de  Cassiui  et  de  La  Caille,  avec  letjuel  il 
.  '-u  1750,  dans  le  midi  de  la  France,  pour  y  pn>lon;:er  la  nuTidieiiiie  de  1  Ub- 
^.~jtf»ire  :  ami  de  Jean-Jac^|ues  Housseau,  avec  lecjuel  il  a  plus  d'une  lois  lierbo- 
'.-■;  iiitroducteur  dans  notre  France  de  cette  belle  planle  que  les  |KH.*te>  appellent 
hlle-de-nuU^  et  les  savants,  mirabilis  longiflora,  et  de  Tacacia  à  fleurs  couleur 
<lrr!>se  frobinia  ftijujûda^y  n'obtint  |kjs  de  suite  la  conliance  de  Louis  XVI.  Il  lui 
ûL^tsui'.reb  liiérarcbie  ordinaire,  t'iler  le  |iouls  d'abord  à  la  lielle-saur  de  ce 
M-i.  |uis  à  Momieur,  comte  de  Provence  i Louis  XVUI»,  et  alltndn^  la  mort  de 
«k  Lksson-?.  11  suflil  d'écrire  cette  aiuiée  1788,  |K>ur  dii*e  combien  court  lut  son 
ttj^iK  in  curià  Palatini.  Rien  n'a  transpiré  des  relations  entre  le  roi  et  le  méde- 
ûii,  4,u>  Ces  premièi-es,  jirandî  s  et  immortelles  années  de  laHévolulioii  l'rançaise, 
^i-uisla  prise  de  la  Bastille,  depuis  le  fatal  voyage  de  Varennes.  depui>  le  25  juin 
IT'-^l,  où  toutes  les  fonctions  législatives  de  Fimprudent  nionanpie  furent  sus()en- 
Aies,  jusqu'à  la  sanglante  journée  du  10  août.  Mais  ce  jour-là  on  retrouve  Le 
ïwmier:  on  constate  qu'il  est  à  son  |K)Ste,  aux  Tuileries,  dans  une  chambre  con- 
Mcivau  <*fr\ice  de  santé,  tout  prêt  à  voler  au  secours  du  maîtr;'...  qui  n*est 
P*>l3  et  qui  trulend,  dans  une  mauvaise  petite  tribune  de  lo;:ograpbe  de  l'Assem- 
Un»  CHR^tituante,  le  renversement  dji  trôno  de  saint  Louis.  Le  Monnier  est  en- 

tivir.':  iriine  foule  avide  de  sang  et  de  massacres  ;  déjà  il  se  prépare  à  une  mort 
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sinon  glorieuse,  au  moins  passive. .'.  Tout  à  coup,  un  inconnu,  sans  armes,  loi 
crie  d'une  voix  dure  et  iinpéralive  : 

—  Suivez-moi...  ! 

—  Mais  le  combat  dure  encore,  répond  le  médecin. 

—  Ce  n*est  pas  le  moment  de  craindre  les  halles,  riposte  l'inconnu . 

Kt  sans  désemparer ,  il  Tentraîne ,  le  fait  sauter  par-dessus  les  cadavres  des 
suisses,  parvient  à  le  faire  sortir  sain  et  sauf  de  cette  boucherie ,  et  le  conduit 
jus<prà  son  logement,  au  Luxembourg... 

On  retrouve  encore  Le  Monnier  le  22  novembre  1792.  Cette  fois,  c'est  dans  la 
grande  tour  du  Temple.  Que  l'on  se  figure  sa  douleur  en  revoyant  Inouïs  XVI, 
séparé  de  sa  famille  depuis  deux  mois,  réduit  au  strict  nécessaire,  relégué  au 
deuxième  étage  de  la  tour.  Dans  une  triste  chambre,  dont  tout  Tameublement 
consiste  en  une  table  à  dessus  de  maroquin  vert,  une  commode  en  bois  d'acsyou, 
un  secrétaire  plaqué  en  bois  de  rose,  une  bergère  à  coussins  en  damas  vert,  deux 
fauteuils,  deux  petits  tabourets  en  paille,  deux  lits,  Tun  pour  Tex-roi ,  l'autre,  de 
sangle,  pour  son  jeune  fils...  !  Il  n'avait  pas  été  facile  d'obtenir  l'entrée  delà  pri- 
son, quoique  Louis  lut  atteint  d'un  rhume  et  d'une  fluxion  qui  réclamaient  des 
soins.  La  Commune  de  Paris  avait  des  raisons  pour  craindre  un  enlèvement. 
Aussi,  toutes  les  fois  que  Le  Monnier  venait  à  la  tour  (deux  fois  par  jour),  on  le 
fouillait  avant  sa  visite.  On  ne  lui  permettait  de  parler  qu'à  haute  voix  ;  le  res- 
pect qu'il  montrait  devant  le  maître  tombé  de  si  haut  le  faisait  traiter  de  courti* 
san  et  d'aristocrate  ;  ses  ordonnances  mêmes  étaient  contresignées  des  commissaires 
et  des  municipaux. 

Louis-Guillaume  Le  Monnier  mourut  à  Montreuil,  petit  village  entre  Viroflay  cl 
Vereailles,  sur  la  lisière  du  joli  bois  de  Yille-d'Avray,  le  7  septembre  1799,  âgé  de 
quatre-vingt-deux  ans.  Les  dernières  années  de  sa  vie  furentdignes  de  sagrandeâme. 
Ce  n'est  pas  sans  émotion  (}u'onlit  dans  les  mémoires  du  temps  que  le  noble  vieil- 
lard, presque  sans  i'ortuue,  so  mit  bravement  à  ouvrir  à  Montreuil  une  boutique 
d'herboriste,  et  à  y  vendre,  moyennant  un  modique  salaire,  les  plantes  qu'il  allait 
récolter  lui-même  dans  la  campagne,  et  qu'il  vendait  mortes  et  desséchées,  après 
les  avoir  cueiHies  fraîches  et  pimpantes.  A.  C. 

LE.nos  (Ldtz  de),  médecin  et  commentateur  du  seizième  siècle,  dont  la  vie 
nous  est  feu  connue.  Il  était  de  Fronteira  en  Portugal.  Après  avoir  étudié  la 
philosophie  et  la  médecine  à  l'université  de  Salamanque  où  il  occupa  pendant 
quelque  temps  la  chaire  de  philosophie,  il  alla  ensuite  pratiquer  à  Llerena  avec 
le  titre  de  médecin  juré.  Plus  tard,  il  obtint  le  grade  de  médecin  de  la  chambre 
du  roi  de  Portugal,  qu'il  conserva  jusqu'à  sa  mort. 

Lemos  est  le  premier  parmi  les  modernes  qui  se  soit  occupé  de  la  critique  des 
œuvTcs  d'Hippocrate.  Son  ouvrage  est  assez  rare  pour  que  Sprengel  n'ait  pu  se  le 
procurer.  M.  Littré  qui  l'a  lu,  eu  fait  peu  de  cas.  «  Louis  Lemos,  dit-il,  s'appuie 
uniquement  sur  les  dires  de  Galien,  et  il  n'a  pas  d'autre  avis  que  celui  du  méde- 
cin de  Pergaine;  c'est  là  la  seule  base  de  sa  critiipie  »  (Œuvr.  (iHipp.,  introd., 
t.  I,  p.  169.  Paris,  1859,  in-8'.)  Lemos  a,  en  outre,  écrit  sur  la  séméiotique  et 
quelques  commentaires  sur  divers  ouvrages  d'Aristote  et  de  Galien.  En  voici 
l'indication. 

I.  Paradoxoruin  dialecticorum,  libri  II.  Salamanlicîc,  1558,  in-8".  —  II.  //*  librum 
Aristotelis  Pcrihermenias  commcntaria.  Ibid.,  1558,  in-i».  —  111.  Commenlaria  in  Gâte- 
num  (le  faatltatiOus  generalibu»,  Ibid.,  1850,  in-V;  ibid.,  1594,  in-i».  —  IV.  In  librot  XH 
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de  morbis  medentlis  commefUarii.  Ibid.,  1581,  in-fol.  —V.  De  ojUinie  prœdiccndi  rafione, 
libri  VI.  liem.  Judicii  magni  Ilippocralis,  liber  wius.  Ibid.,  1585,  iii-4\  D'après  l'historien 
Morejon  dont  nous  avons  suivi  les  indications,  il  aurait  laissé  aussi  un  manuscrit  intitulé  : 
CommenUnria  in  libros  jxfsteriorum  analyticortmi  Arintotelis.  E.  Bgd. 

IJSN«SFEIJI  (Joseph),  médecin  de  Vienne,  né  en  1765,  mort  le  5  décembre 
i798  ;  s'est  livré  particulièrement  à  l'étude  des  entozoaires,  si  peu  connus  alors, 
et  sur  lesquels  il  a  publié  les  deux  ouvrages  suivants  : 

I.  Be*chreibung  dcr  liandwûrmer  undderen  Ueilmittel.  Vienne,  1794,  in-8*.  —  II.  Ueher 
die  Kr.inkheiten  von  Wûrmern  und  deren  Kennzeichen.  Vieime,  1795,  in>8*,  deux  planches. 

A.  C. 

LEMICEPS.  Voy.  Forceps. 

LÊKITIF  (Électuaire).  C'est  une  de  ces  vieilles  formules  complexes  que 
Ton  conserve  par  respect  pour  la  tradition,  qui  réunissent  une  foule  de  substances 
et  dans  l'élaboration  desquelles  nos  devanciers  se  complaisaient  tant.  Cet  élec- 
tuaire, appelé  aussi  Conserve  de  séné,  Electuarium  de  Sennia  composi- 
tum,  a  été  maintenue  dans  la  nouvelle  édition  du  Codex.  11  ne  renferme  pas 
moins  de  quinze  substances,  que  l'on  peut  classer  ainsi  :  i*^  substances  féculentes 
ou  herbacées  (orge  mondée,  racine  de  polypode  de  chêne);  2°  substances  sucrées 
(réglisse,  raisins  secs,  jujube,  sucre);  3*"  substances  aromatiques  (fenouil,  anis); 
V  substances  purgatives  (feuilles  de  mercuriale  et  de  séné,  poudre  de  follicule 
de  séné,  pulpe  de  tamarin,  de  casse  et  de  pruneaux).  Les  proportions  du  séné 
(Unt  feuilles  que  follicules)  sont  d'un  dixième.  Il  s'administre  à  la  dose  de  30  à  45 
grammes,  contenant  3  à  4  grammes  de  séné.  Si  on  le  donne  en  lavement,  on  porte 
b  dose  à  60  grammes.  Cette  sorte  de  thériaque  purgative  est  tombée  en  désué- 
tude. FONSSAGRIVES. 

LÉ%'IT1FA  (Médicaments).  Le  mot  lénilif  est  tiré  du  latin  lenire,  adoucir.  On 
l'employait  autrefois  comme  synonyme  (ï adoucissants,  d* humectants ,  de  relâ- 
chants, vieilles  désignations  qui  n'ont  plus  de  sens  et  que  la  médecine  a  définiti- 
îenient  abandonnées  à  la  comédie.  Le  sens  le  plus  général  de  ce  mot  est  celui  de 
l«alif,  conmie  le  montre  le  nom  de  l'électuaire  de  séné  dont  nous  venons  de 
douner  la  formule.  C'est  la  signification  que  lui  donne  Argant  dans  la  drolatique 
(liscussion  de  la  note  de  Fleurant  l'apothicaire  ;  c'est  celle  qu'on  peut  lui  conserver, 
luclqiie  peu  scientifique  que  soit  l'autorité  sur  laquelle  s'appuie  cette  proposition. 
U  Tieille  terminologie  dont  ce  mot  fait  partie  n'offre,  du  resle,;^qu'un  intérêt  his- 
torique ;  elle  consacre  maintes  fois  des  erreurs,  devient  souvent  une  source  de 
<^usion  et  pourra  disparaître  sans  laisser  de  regrets.  FoiNssagrives. 

LCX9III  (Adolphe),     un  des  chirurgiens  distingués  de  notre  temps,  naquit  à 
ïeaux  en  1802,  et  commença  ses  études  médicales  dans  cette  ville,  sous  la  direc- 
tion de  Houzelot,  chirurgien  en  chei  de  l'hôpital.  Lenoir  vint  ensuite  à  Paris  où  il 
conquit  successivement  au  concours  les  grades  d'élève  des  hôpitaux,  puis  d'aide 
<iauatomic(1831),  de  prosecteurl833,et,  enfin,  il  parvint  à  l'agrégation  en  1835. 
fe>  cours  d'anatomie  et  de  médecine  opératoire  à  l'École  pratique  attiraient  une 
très-^iide  aliluence  d'élèves;  en  qualité  d'agrégé,  il  suppléa  à  plusieurs  reprises, 
et  avec  le  succès  le  plus  éclatant,  Sanson  et  M.-J.  Cloquet,    chirurgiens  des 
liôpitauz  ;  enùn  il  était  regardé  comme  un  de  ceux  qui  pouvaient  le  plus  Icgi- 
timement  prétendre  au   prciessorat,  ce  bâton  de  maréchal  de  notre  profession. 
Mais  le  sort  en  avait  décide  aul  rement.  Miné  depuis  longtemps  déjà  par  une  niala- 
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die  chronique  des  organes  hépatiques  et  rénaux,  qui  ne  l'avait  pas  empêché  de 
continuer  ses  travaux,  il  succomba  le  17  juin  1860. 

Comme  la  dit  sur  sa  tombe,  M.  II.  Lari'ey,  a  Lenoir  ne  fiit  pas  seulement  un 
chirurgiien  habile,  il  fut  encore  et  surtout  un  chirurgien  honnête,  moins  priiM- 
cupé  de  faire  valoir  la  nouveauté  d'une  opération  ou  d'en  vaincre  les  difficultés, 
(jue  d'en  reconnaître  les  indications  ou  d'en  éviter  les  dangers.  Peu  soucieoxlB 
rechercher  la  clientèle  ou  la  renommée,  quoiqu'il  fût  l'un  des  premiers  opcrateuR 
des  hôpitaux,  il  montrait  de  Téloignement  pour  la  chirurgie  d'aventure.  Sou  juge- 
ment droit  et  sévère  blâmait  ouvertement  et  en  face,  mais  jamais  dans  rombreon 
h  l'écart,  certaines  doctrines  ou  opérations  hasardeuses  de  ses  confrères,  fusseut-ik 
ses  amis.  » 

La  notice  suivante  fait  connaître  les  principales  publications  de  Lenoir  : 

I.  Sur  quelques  points  danatomic^dc  physiologie  et  de  pathologie.  Tli.  de  Paris,  1835, 
II"  515.  —  II.  Quels  sont  les  lieux  et  quels  sont  les  eas  oh  il  convient  d'amputer  k 
jambe?  Th.  de  conc.  (agrégr.  cliir.).  Paris»  1835,  in-i*>. —  III.  IMtresur  la  lilhotritU.  Paâ, 
1857,  iii-8*.  —  lY.  Sote  sur  une  modification  de  la  méthode  circulaire  appliquée  à  Vamftr' 
'  talion  de  la  jambe  au-dessus  des  malléoles.  In  Arch.  gén.  de  méd  ,  3«  sér.,  t.  ¥111,1811, 
—  V.  De  la  bronchotomie.  Th.  de  conc.  (ch.  de  méd.  opérât.),  1841,  in-4'.  — VI.  HiwLmt 
deux  cas  d'anécrysmes  qui  ont  présenté  quelque  chose  d'insolite  dans  leur  traUemetiL  11 
Arch.  gén,  de  méd.,  4*  sér.,  t.  I,  1845.  —  VII.  Des  opérations  qui  se  pratiquent  svrlm 
muscles  de  l'œil.  Th.  de  conc.  (ch.  d'opérat.  et  d'appareils).  Paris,  1850,  in-4».  —  VUI. 
Fausse  articulation  du  fémur  traitée  avec  succès  par  Vacupuncture  ,  etc.  In  Mém.  de  k 
Soc.  de  chir.t  t.  II,  1851 .  —  IX.  Atlas  complémentaire  de  tous  les  traités  d'accouehemeett, 
Paris,  18G0-1863,  gr.  in-8».  —  X.Un  ^rand  nombre  d'articles  dans  divers  journaux;  t»k 
désarticulation  de  la  cuisse.  In  Journ,  hebd. ,  t.  Xlll  ;  sur  les  bourses  synoviales  de  laplaett 
du  pied.  In  Presse  méd.  —  Un  Manuel  des  préparations  anatomiques,  à  la  suite  ée 
l'anatomie  descriptive  de  Bîchat.  In  Édit.de  l'Encyclopédie,  1854  ; — divers  ailicles  dan  k 
Dict.  des  études  médicales,  1858-39  ;  —  sur  différents  vices  de  conformât,  du  baswu  b 
Arch.  de  méd.,  4«  sér..  t.  XXVI,  1851;  t.  XVIII.  1852;  addition  aux  Souv.  élém,  é 
pathologie  médico-chir.  de  Roclie  et  Sansou  (5  vol.  in-8',  18^44)  ;  comnmnicalioDS  à  h 
Société  de  chirurgie,  dont  il  fut  un  des  louda tours.  E.  Bco. 

LE\'S.     Yolj.  Lenhlle. 

IiE\'S  (.\drien-Jacques  de)  FONTEIVOIS.  Médecin-uaturaliste  distingué,  né  i 
Paris,  le  25  avril  178G,  d'une  famille  qui  comptait  plusieurs  illustrations  dans  ce 
qu'on  appelait  alors  la  robe.  D'abortl  élève  de  TÉcole  polytechnique,  il  fut  disliu* 
gué  par  Fourcroy  qui  le  lança  dans  l'étude  des  sciences  naturelles  et  de  la  méde- 
cine. Sa  thèse  inaugurale  sur  l'appHcation  de  la  chimie  aux  diverses  branches  de 
la  médecine,  depuis  Tanatomie  jusqu'à  la  thérapeutique,  montre  les  connaissanoei 
étendues  qu'il  possédait  déjà  et  ses  vues  nettes,  précises  sur  le  rôle  que  la  cbimis 
est  appelée  à  jouer  dans  les  sciences  médicales.  Ses  publications  dans  le  Jound 
(jéncral  de  médecine  et  dans  la  BihUothèque  médicale^  les  nombreux  artidef 
qu'il  donna  au  grand  Dictionnaire  des  sciences  médicales,  mais  surtout  sa  ptft 
active  de  collaboration  au  Dictionnaire  universel  de  matière  médicale  et  de  Oé" 
rnpcutique  lui  assurèrent  mie  i)lace,  au  premier  rang,  parmi  les  médecins  uatoit- 
listos.  Aussi  avait-il  été  compris,  en  1820,  dès  la  création,  |iarmi  les  roembn* 
titulaires  de  l'Académie  de  méMlecine.  Enfin,  son  caractère  si  dix)it,  si  honnête  ei 
tout  à  fait  à  la  hauteur  de  ses  précieuses  facultés  le  désigna-t-il  au  clioix  de  l'Ail" 
niinistration  pour  succéder  à  Royer-Collaixl,  dans  les  fonctions  d'ins|)cctcur  dtf 
Kacuhés  de  médecine;  position  élevée  qu'il  jieixlit  en  1850,  ce  dont  l'élude  et  Itf 
travaux  de  sa  profession  surent  bientôt  le  consoler.  DeLcns,  d  une  santé  délicala< 
s'aflaiblissait  de  jour  en  jour,  et  il  succouiba  en  lévrier  1846,  à  peine  àgc* 
soixante  ans. 
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Nous  ne  donnons  ici  que  ses  plus  importantes  publications  : 

I.  Considérations  générales  sur  VappUcalion  de  la  chimie  aux  diverses  branches  de  la 
médecine.  Th.  de  Paris,  181i,  n»  31,  in-4".  —  U.  Dictionnaire  universel  de  matière  médicale 
et  àe  thérapeutique  générale  (avccHérat) .  Paris,  1829-54,  6  vol.  in-S"  [le  7«  vol  ou  Supplé- 
wsenij  paru  en  1846,  est  de  Mérat  seul).  —  IIL  Une  cinquantaine  d'articles  de  chimie  or^ca- 
nique  et  appliquée  dans  le  Dictionnaire  des  sciences  médicales.  —  Divers  rapports  et  com- 
munications à  rAcadémie  de  médecine,  etc.  E.  bco. 

IfïliTICe.    Voy.  ËPHÉLIDES. 

LENTIUCS  (RosiNus),  connu  encore, sous  le  nom  de  LinsenbaJirt.  Mcklecin 
allemand  du  dix-septième  siècle,  dont  on  ne  lit  plus  depuis  longtemjis  les  livres, 
propagateur  de  la  secte  iatro-chimique,  ennemi  déclaré  des  émissions  sanguines, 
méprisant  Tanatomie  comme  inutile  au  disciple  d*Escula|)e,  regardant  le  manie- 
ment des  drogues  comme  la  principale  partie  de  Tart  de  guérir,  faisant  un  usage, 
Dieu  merci  inconnu  de  nos  jours,  des  absorbants,  des  aromates,  des  sudorifiques, 
recommandant  le  vin  dans  les  fièvres  malignes  et  conseillant  Tai^scnic  dans  les 
fièvres  intermittentes.  Ce  dernier  point  est  peut-être  le  seul  qui  recommande  ce 
pbannacopliile  à  notre  souvenir.  Né  le  5  février  1657,  à  Waldenbourg,  Lentilius 
mourut  le  12  février  1755,  laissant,  sous  le  nom  d'Oribase,  de  nonJ>rciiscs  disser- 
tations dans  le  Recueil  de  V Académie  des  Curieux  de  la  nature;  plus,  les  ou- 
vrages dont  voici  les  titres  : 

I.  De  febre  tertianâ  intermittente  epidemicâ  prœterito  vere  septentnonem  subquc  eo 
Curiandiam  infestante.  Altdorf,  1680,  in-12.  —  II.  Tix^iia,  npxxrtxà'j.  Tabula  consuitatoria 
wudicoy  exhibens  quœstiones  per  quarum  responsiones  in  morbi  genium  penetrare  indican- 
tium  et  contraindicantium  momenla  invenire  et  in  medetidt  methodo  tutius  procédera  liceat 
Clm,  1696,  in-8*.  —  III.  Miscellanea  medico-practica  tripartita.  Ulm,  1698,  in-4'.  —  IV. 
hedenken  ûber  die  im  Frûhling  und  Herbstzèiten  umeilig  angesleîlte  Prœserviraderlœsse. 
Clm,  1692,  in-8».  —  Y.  De  hydrophobiœ  causa  et  cura  epistola.  Ulm,  1700,  in-8».  —  VI. 
Eteodromus  medico-practicus  anni  1709.  Stuttgart,  1711,  in-4-.  —  VU.  latromncmata 
theoretic€>-]nractica  bipartita,  guibus  observationcs ,  responsa ,  consilia ,  casus ,  episfolœ, 
disguisitiones,  medicationes,  selectiora  omnia  continenlur.  Stuttgart,  1712,  in-S**.  —  VIII. 
ConsuUatio  tnedica  de  quœstionibus  œgrotis  proponendis.  Nordlingen,  1718.  in*8o. 

A.  C. 

LB^rriLliE  [Lens  T.).  §  I.  Botanique.     Genre  de  Légumineuses  Papiiiona- 

cées,  de  la  tribu  des  Viciées.  Autrefois  la  Lentille  commune  faisait  partie  du 

genre  Ervum,  sous  le  nom  d'JB.  Lens  L.  (Spec,  1059).  Aujourd'bui,  les  auteurs 

(jniont  le  mieux  étudié  les  Légumineuses,  M.  Bentham,  par  exemple,  font  rentrer 

les  Erriimdans  le  genre  Yesœ  (Vicia)  y  sauf  la  Lentille  commune,  (jui  devient  le 

type  d'un  genre  distinct,  comme  le  voulait  Tournefort,  sous  le  nom  de  Lens  es- 

cidenta  MŒ^cH.  Ce  genre  est  caractérisé  par  un  calice  à  sépales  étroits,  allon- 

?h,  presque  égaux,  une  corolle  papiiionacée  à  large  étendard  arrondi,  atténué  à 

sa  base,  à  ailes  obliquement  obovées,  plus  longues  que  la  carène  et  adbérentes  à 

sa  partie  moyenne,  à  étamiiies  didynames  (9  et  1),  formant  une  gaine  à  ouverture 

'oblique.  L'ovaire,  presque  sessile,  ne  renferme  que  deux  ovules,  et  est  surmonté 

«iunslyleiiifléclii,  légèrement  aplati  en  liaut  sur  sa  portion  dorsale,  et  cbargé  sur 

^Uce  intérieure  de  petits  poils.  La  gousse  renferme  une  ou  deux  graines  qui 

sont  les  Lentilles,  et  dont  la  forme  biconvexe  est  bien  comme.  Les  Lens  sont  des 

Wes  grêles,  dressées  ou  grimpantes,  à  feuilles  alternes  pennées,  à  stipules  sa- 

gïtlées.  tlles  sont  originaires  de  la  région  ménliterranéeime  et  de  l'Asie  oeciden- 

^e.  Le  Lens  esculenta  (Cicer  Lens  W.)  est  une  petite  plante,  de  5  à  50  cenli- 

tti^trcs  de  haut,  cultivée  dans  notre  pays  et  s'y  rencontrant  parfois  à  l'état  sub- 
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spontané.  Ses  feuilles  ont  de  cinq  à  sept  paires  de  folioles  obovées  ou  oblongues- 
linéaires,  et  se  terminent  en  vrille  simple  ou  bifurquée.  Ses  fleurs  sont  petites, 
blancbes,  veinées  de  violet,  et  ses  gousses  sont  de  couleur  fauve.  On  en  a  distin- 
gué deux  variétés  :  i®  celle  à  graines  jaunâtres,  carénées  sur  les  bords;  2^  leLoh 
tillon  (L.  esculenta  subsphœrosperma  Gren.  et  Godr.  Ervum  dispemnm 
RoxB.),  à  graines  bien  plus  petites,  brunes  et  marbrées,  arrondies  sur  les  bonb. 

H.  B21. 

Tounx.,  Instil.  rci  lierb.,  590,  t.  210.  —  Mœncm,  Mcth,,  131.  —  W.,  Spec,  III,  1114; 
Enum.,  706.  —  Mér.  et  Dfl.,  Dict.,  III,  144.  —  Gcib.,  Drog.  simpl.,  éd.  4.  III,  355.  — 
Gre5.  et  Godr.,  FI.  de  Fr.,  I,  470.  —  Rosestd.,  Sytiops.  pi.  diaph.f  1005.  —  Atir.,  it 
Boiiplandia  (1861),  128.  —  Bentu.  et  IIook.,  Gcn.,  l,  525,  n.  1^5. 

g  IL  Bromatologle.     La  lentille  est  une  graine  aUmentaire  fournie  par  ^£^ 

vum  lens  (du  mot  celtique  Erw,  terre  meuble),  de  la  famille  des  légumineuses. 

Les  gentilles  ne  réussissent  que  dans  les  teri'ains  secs.  On  emploie  pour  les  semb 

10  à  15  décalitres  à  Tliectare,  et  on  récolte  10  à  21  beclolitres.  Celui-ci  pèse  en- 
viron 85  kilogrammes. 

Les  lentilles  dcssécliées  contiennent  pour  100  parties,  4,4  d*nzote,  ce  qui  cor- 
respond à  28,6  pour  100  de  matièrcs  azotées.  Voici  quelle  est,  d*après  Pajen, 
leur  composition  : 

COMPOMTIOX  !•£!!>  LENTILLE». 

.Amidon,  doxlrinc  et  maiière  sucn'e .^iG.O 

Légumine  et  autres  matièreâ  .izotée.> .*....  io,i 

Matièri>s  grasses  et  traces  de  substances  aromatiques.  .  .   .  2,6 

Cellulose 2,4 

Sels  minéraux 2,3 

Eau  (vanable)  en  moyenne 11,5 

TOTA» 100,0 

Les  lentilles  ont  été  introduites  de  France  en  Angleterre,  vers  1548.  D'après 
leur  composition,  il  est  facile  de  voir  qu'elles  constituent  un  excellent  alimeut, 
tant  par  la  proportion  considérable  des  matières  azotées,  «jue  par  Tarome  parti- 
culier qu'elles  renferment.  Cet  arôme  réside  dans  l'épisperme,  car  la  farine  de 
lentilles  décortiquées  en  est  complètement  dépourvue. 

Il  ejtiste  deux  variétés  de  lentilles,  qui  sont  cultivées  en  grand:  1®  la  grande 
lentille,  la  plus  conmuine  et  la  plus  productive,  à  graines  grosses,  blondes  et 
farineuses,  etc.  ;  ti**  la  petite  lentille,  dont  les  graines  sont  plus  petites,  plu» 
renflées,  et  d'une  nuance  roux  foncé.  Cette  dernière  est  la  plus  estimée  en  raison 
de  sa  saveur  plus  agréable. 

Les  lentilles  peuvent  être  altérées,  par  les  insectes,  par  les  moisissures, 
ou  par  suite  d'une  fermentation  spontanée.  Dans  \i\  premier  cas,  on  les  vanne 
pour  séparer  les  grains  légers.  On  peut  également,  an  moment  de  s'en  senir,  les 
plonger  dans  l'eau,  et  rejeter  tous  les  grains  qui  surnagent,  parce  qu'ils  sont 
piqués.  Les  moisissures  et  la  fermentation  ne  so  développent  que  lorsque  ces 
graines  sont  trop  bumides.  Quand  elles  sont  peu  bydratées,  elles  peuvent  se  con- 
server indéfiniment.  11  est  probable  que,  si  l'on  voulait  les  conserver  en  grand, 
on  réussirait  à  tuer  les  insectes  qui  s'en  nourrissent,  à  l'aide  du  sulfure  de  ca^ 
bone,  employé  comme  il  a  été  dit  pour  le  blé. 

Dans  ces  derniers  temps,  les  lentilles  sontdevèimes  la  base  de  préparations  ali- 
mentaires, désignées  par  les  noms  de  Revalenta,  Uevalescière,  Ervalenta  et  autres. 

11  est  inutile  de  dire  que  les  propriétés  tbérapeutiques  qu'on  leur  prête  sont  ima* 
giuaires.  On  rencontre  pourtant,  dans  la  pratique,  nombre  de  persoiuies  qui  assu* 
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ront  retirer  de  leur  emploi  journalier  une  diminution  notable  de  la  constipation. 
Des  expertises  judiciaires  et  des  analyses  faîtes  par  les  soins  de  quelques  sociétés 
savantes  n'y  ont  décelé  aucune  trace  de  substance  médicamenteuse,  purgative  ou 
autre.  C'est  à  cnuse  de  cette  circonstance  que  la  vente  de  ces  produits,  autrefois 
poursuivie,  est  maintenant  permise  en  France.  VErvalenta  Warton  est  de  la 
farine  de  lentilles  décortiquées  :  son  nom  est  grossièrement  dérivé  du  latin  Ervum 
Uns,  qui  sert  à  désigner  la  lentille.  La  Revalenia  arabica  du  docteur  Barry,  qui 
^st  aussi  une  importation  anglaise,  ne  peut  plus,  par  décision  judiciaire,  être 
vendue  sous  ce  nom,  qui  avait  été  formé  avec  le  mol  Ervalenta,  par  inteiTersioii 
de  ses  deux  premières  lettres,  ce  qui  constituait  une  concurrence  illicite.  Elle 
s*appelle  aujourd'hui  Revalescière.  La  Commission  sanitaire  de  Londres,  d'accord 
avec  M.  Payen,  y  a  trouvé,  avec  la  farine  de  lentille,  des  farines  de  pois,  de  maïs,  de 
sorgho,  d'avoine  et  d'orge,  ainsi  que  du  sel  de  cuisine.  La  Revalescière  ne  dilîère  de 
l'Ervalenla  que  par  son  prix,  qui  est  double;  et  cette  circonstance  est  la  seule 
qui  puisse  justifier  l'épithète  de  concentrée  ou  doublement  raffinée,  qu'on  lui 
donne  sur  le  prospectus.  P.  Coulier. 

LENTlUf  (Physique)  voy.  Dioptriqle,  Optique. 

UEXTIIXOX.     Nom  donné  à  une  variété  commerciale  de  la  lentille. 

LE^iTllVL^S  Fr.  Genre  de  la  famille  des  âgaricinées,  de  la  section  B  des  Âga- 
ricinées  à  tissu  tenace,  révivisceut,  à  lames  flexibles.  Genre  très-naturel,  caracté- 
risé par  son  tissu  entièrement  flexible,  mais  tenace,  par  ses  lames  bien  formées, 
minces,  à  bords  aigus,  mais  le  plus  souvent  dentelés  en  scie,  incisés  ou  déclii- 
quetés  ;  ces  lames  sont  inégales,  mais  simples,  et  les  spores  sont  blanches  ;  le 
chapeau  a  ses  bords  infléchis,  le  plus  souvent  d'abord  convexe,  puis  à  disque  plus 
ou  moins  déprimé  ou  concave,  quelquefois  lobé  ou  dimidié;  sa  surface  est  le  plus 
souvent  squamulée;  le  stij[»e  plus  coriace  évasé  en  haut  est  quelquefois  tubiforme, 
surtout  cliez  les  individus  qui,  s'étant  développés  dans  les  antres  creux  et  obscurs, 
se  sont  allongés  vers  la  lumière.  Espèces  presque  constamment  épixiles  sur  le 
bob  pourri,  dans  l'intérieur  des  vieux  troncs,  etc.  Ces  Agaricinées  sont  déjà  trop 
coriaces  pour  servir  d'aliment  :  aussi  ignore-t-on  leur  propriété.  L'espèce  la  plus 
commune  est  L.  Lepideds,  que  caractérise  son  chapeau,  relativem  Mit  assez  charnu 
et  compacte,  les  fibrilles  squameuses  (lui  jasj)ent  de  taches  plus  obscures  le  fond 
jiBoe  ocracé  du  chapeau  ;  enfin,  les  lames  assez  larges,  et  que  divisent  transversale- 
ment de  nombreuses  scissures,  sont  décurrentes  sur  un  stipe  squameux,  tomen- 
t««x.  L'odeur  est  notable  et  plutôt  agréable,  et  sa  chair  sert  de  nourriture  à 
plusieurs  insectes;  sa  taille  très-variable  s'élève,  à  en  juger  d'après  les  seuls 
^ntillons  que  j'ai  rencontrés  de  10  à  50  centimètres. 

Iteux  autres  espèces  sont  figurées  par  Hulliard,  L.  tiyrinus^  pi.  70,  et  L.  Du- 
^liifr.,  pi.  56.  Bertillo.n. 

I£Vnf»QL'E.     Voy,  Pistachier. 

IfXZITES.  Un  des  derniers  genres  de  la  famille  des  Agaricinées,  division  des 
tenaces réviviscent s  à  lames  coriaces;  leur  tissu  général  esl subéreux  et  coriace; 
^ur  chapeau  rfimû/ie  et  «es«i7e,  les  lames  rayonnantes,  fermes,  tanlôt  simples 
el  «égales,  tantôt  rameuses  et  anastomosées,  et  même  alvéolées  par  derrière, 
^^l-à-dire  près  du  stipe  (et  non  vers  la  marge,  comme  dans  les  DiEDALÉES  et  les 
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Ctcloktcetes);  leurs  bonis  sont  caliers,  tantôt  obtus,  tantôt  aigus;  ces  dianipi- 
gnons,  sans  odeur  notable,  sont  toujours  épiphytes.  Les  espèces  des  tropiques  sont 
ligneuses,  celles  dTurope  seulement  subéreuses.  Les  unes  croissent  sur  les  aibres 
munis  de  feuilles,  comme  L.  betcli^a,  L.  flacuda,  fin//.,  pi.  594  et  L.  vaueg&ta 
Bu//.,  pi.  557,  fig.  I,  K,  L;  les  autres  sur  les  Conifères,  comme  L.  Abietiiu, 
BulLf  pi.  4i2,  etc.  11  est  éyident  que  le  tissu  tubéreux  des  Le^szites  ne  leur  permet 
pas  de  ser\ir  d*aliment,  c'est  pourquoi  leurs  propriétés  sont  inconnues.  Ces  cbam- 
pignons  sont  sans  usa^e.  Bertillo:(. 

LEe^'HABBi  (JoHA5?(-GoTTFRi£D),né  le  i8  juin  1746  à  Leipzig,  o&il  commençt 
ses  études  médicales  sous  le  célèbre  Qir.  Gttl.  Lodwig.  Promu  au  doctoral  ea 
i771 ,  Leonliardi  se  fit  bientôt  connaître  par  des  cours  particuliers  sur  les  difié- 
rcntes  branches  de  la  médecine,  il  était  alors  attaché  à  la  rédactioa  des  Coêu 
mentaria  Lipsientia;  nommé  professeur  extraordinaire  en  178i,  il  quitta  cette 
position  Tannée  suivante,  ]>our  occuper  à  Wittemberg  une  cliaire  d'amtomê 
et  de  physiologie  qu'il  échangea  bientôt  pour  une  chaire  de  patliologie.  Appelé  dit* 
ans  après  à  Dresde  par  l'électeur  Frédéric  Guillaume  pour  remplir  les  fonctions  de 
médecin  delà  famille  royale,  Leonhardi  resta  dans  cette  brillante  position  jusqn^ 
l'époque  de  sa  mort,  arrivée  le  i  l  janvier  1824. 

Ce  médecin  éminent  a  publié  un  très-grand  nombre  de  dissertations  et  de  pro- 
grammes académiques.  Nous  citerons  seulement  les  suivants  : 

1.  Progr.  de  rewrpiione  cutanea.  Lipsis,  1768,  in-8\  —  II.  Dissert,  de  frigoru  atmo- 
sphœrici  e/fectibus  in  corpus  humanum.  Ibid.,  1771 ,  in-4*».  —III .  Dissert  de  rexorptioms  nr 
corpore  hnmano  prœter  natttram  imjieditœ  causis  atque  noxis.  Ibid.,  1771,  iu-4'.  —  IT. 
Animadvernones  c/ûmico-therapatticœ  de  ferro,  Wilteb.,  1785,  iii-4-.  —  V.  Progr,  if 
latice  pulnwnum  sjmmoso  homitiis  viri  submersi  signo  ambiguo.  Ibid.,  1786,  in-4*.  —  TI. 
Physiologia muci primarum  viarum.  Ibid.,  1789,  in- i'. — \ll.  Pharmacopœa Saxonia juss» 
regio  et  auctoritate  pubiica  édita.  Dresde,  1820,  in-8».  E.  De». 

LEO^^CE^O  (Nicola)  ou  Nicolas  de  Lonigo,  partage  avec  quelques  autres 
médecins  italiens  l'honneur  d'avoir,  à  l'époque  de  la  renaissance  contribué  à  vul- 
gariser les  classiques  grecs  de  notre  art,  et  d'avoir  réveillé  l'esprit  de  critique  et 
de  libre  examen  endormi  depuis  tant  de  siècles.  Ké  a  Lonigo,  près  de  Vicence,  en 
1428,  il  se  fit  recevoir  docteur  à  Padone,  et  aj)rès  avoir  professé  pendant  quel- 
que temps  dans  cette  ville,  il  obtint  à  l'université  de  Ferrare  une  chaire  de  ma- 
thématiques et  de  morale  qu'il  occupa  jusqu'à  sa  mort,  en  1524;  il  avait  alors 
quatre-vingt-seize  ans.  Leoniceno  a  donné  des  traductions  de  plusieurs  livres 
d'Hippocrate  et  de  Galien.  Dans  un  traité  spécial  sur  le  mal  français  il  admet  que 
cette  maladie  n'a  point  été  décrite  ni  dénommée  d'une  manière  précise  par  les  an- 
ciens, et  il  la  regarde  comme  une  épidémie  particulière  due  à  des  inondations.il 
a  osé,  courage  bien  rare  à  cette  époque,  signaler  et  relever  des  erreurs  dansPiins 
l'Ancien,  et  surtout  dans  les  Arabes  copistes  et  commentateurs  du  naturaliste 
latin. 

Laissant  de  côté  les  traductions,  on  doit  à  Leoniceno  les  ouvi-ages  suivants  : 

I.  Plinii  et  aliorum  plurium  auctorum  qui  de  simplicibus  medicaminibus  snipsenM 
crrores  notatcCt  Ferranu,  1492,  in-4,  et  Epistolœ  ad  Herm.  Bafbarum;  ad  Fr.  Titum;  W 
//.  Menochium.  (Défense  de  son  ouvrage.)  Ibid.,  1509,  in-4;  Basile»,  1529,  in-4;  ibid.,15}i 
in-fol.  —  H.  lÀb.  de  epidemia  quam  vulgo  morbum  gallicum  vocant.  Venetiis,  1497,  io4; 
Médiol.,  1497,  in-4;  Papiae,  1506,  in-fol.;  et  in  Coll.  lAtisitii.-^  III.  De  dipsade  et  plvrOmt 
aliis  scrpcntibus.  Basil.,  15^,  in-4.  —  IV.  Opuscula.  Ibid.,  1532,  in-fol.  E.Bm. 
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LËO!lklBfis  {Xtmi^Tii).    On  sait  par  Galien  {Introd,  seunied.,  4)  qu'il  était 
d*Akxandrie,  et  par  Soranus  (Caïlius  Aurel. ,  Morb,  acut. ,  Il ,  1 ,  p.  75) ,  qu'il  appar- 
tenait à  la  secte  des  Epi8ynUietki(voy.  MéoEcmE,  histoire).  Soranus  ilorissaitsous 
Trajan  et  Adrien»  c'est-à-dire  de  Tan  98  à  l'an  i  58  environ,  et  puisqu'il  cite  Léoni- 
dès,  il  faut  bien  admettre  que  ce  dernier  était  plus  ancien  que  lui  ou  du  moins  son 
otmtemponûn  ;  de  sorte  qu'il  n'est  guère  possible  de  croire  que  Léonidès  ait  vécu 
après  Galien,  né  l'an  i31,  et  encore  moins  au  troisième  siècle,  comme  on  le  pense 
généralement.  Hais  on  dit  :  Léonidès,  qui  est  cité  par  Soranus,  cite  à  son  tour 
GiSm,  et  pour  justifier  cette  assertion  on  renvoie  à  Aétius,  livre  XIY,  ch.  ii,  lequel 
chapitre  a  pour  titre  :  De  fistulis  ani,  Leonidœ,  et  dans  lequel  on  trouve,  en  eflfet, 
un  renroi  à  YEmplastrum  fulvwn  et  sine  cera  Galeni,  Gomme  en  général  on 
ignore  les  procédés  dont  Aétius  a  usé  pour  composer  ses  chapitres,  on  n'a 
pas  remarqué  que  le  texte  de  Léonidès  finit  avant  cette  mention  de  Galien,  et 
qu'Aétius  a  pris  la  parole  pour  son  propre  compte,  en  renvoyant  à  Galien  et  à  un 
autre  diapitre  du  même  livre  XIV  où  il  est  parlé  plus  au  long,  d'après  Galien,  du 
traitement  des  fistules.  Ainsi  tout  s'explique  et  les  impossibilités  disparaissent. 
Voilà  comment  l'étude  critique  des  textes,  quoi  qu'en  disent  certaines  personnes 
intéressées,  peut  servir  à  l'étude  de  l'histoire  et  delà  chronologie.  Aétius  et  Paul 
d*Egine  ont  (ait  à  Léonidès,  soit  directement,  soit  plutôt  encore  par  l'inter- 
médiaire d'Oribase,  de  fréquents  emprunts,  poiu-  la  description  et  le  traitement 
de  plusieurs  aiîections  chirurgicales  :  hydrocépliale,  maladies  de  l'anus  et  des 
organes  génitaux,  tumeurs,  fistules,  hernies.  Ges  extraits  prouvent  que  Léonidès 
s'était  appliqué  à  la  chirurgie  et  qu'il  excellait  dans  son  art.      Ch.  Dareiiberg. 

UMITICE  L.    Genre  de  plantes  de  la  famille  des  Berbéridées,  dont  les  fleurs 
^t  construites  sur  le  même  plan  général  que  celles  des  Épines-vinettes  :  trois 
^paleg  pétaloldes,  trois  autres  sépales,  alternes,  semblables,  et  six  pétales  dispo- 
sés sur  deux  verticilles  et  superposés  chacun  à  un  sépale.  Les  pétides  sont  courts, 
en  forme  de  nectaire  écailleux,  étroit,  allongé,  concave  en  dedans  et  glanduleux  à 
b  base.  Les  étamines  sont  aussi  au  nombre  de  six,  libres,  à  anthère  introrse,  bilo- 
cnlaire,  dont  la  demi-loge  dorsale  prend  seule  tout  son  développement  do  chaque 
côté  et  se  relève  en  forme  de  panneau  pour  laisser  écliapper  le  pollen.  L'ovaire, 
fibre,  uniloculaire,  surmonté  d'un  style  court,  dilaté,  stigmatif5re,  renferme  un 
pbeenta  central  basilaire,  court,  supportant  quelques  ovules  anatropes  à  funicule 
dressé.  Le  fruit  est  une  vésicule  s^he,  indéhiscente  ou  inégalement  déchirée  en 
baut  et  contenant  une  ou  plusieurs  graines  albuminées.  Les  Leontice  sont  des 
hcibes  vivaces  de  l'Asie  moyenne.  Leur  souche  tubériforme  porte  des  feuilles 
pennées,  bi  ou  triséquées,  alternes.  Celles  des  rameaux  sont  plus  simples.  Les 
^Wurs  sont  disposées  en  grappes  simples  ou  ramifiées,  terminales.  On  a  employé 
de  toute  antiffuité,  dans  l'Orient,  le  L.  Leontopetalum  L.  (SpeCy  448),  espèce  qui 
*e  trouve  en  Onent,  en  Crète  et  en  Italie,  et  qui  a  des  feuilles  biteniécs,  à  seg- 
nieiitjî  obovés  subpétiolulés,  avec  des  fleurs  jaunes,  vernales,  et  des  bractées  bien 
plus  courtes  que  les  pédicelles.  On  s'en  sert  aujourd'hui  pour  guérir  la  gale.  On 
la  croyait  autrefois  efficace  contre  la  morsure  des  serpents,  la  sciatique,  les  dou- 
ktiR  en  général.  (Dioscoride,  liv.  111,  ch.  94.)  La  souche  est  savonneuse.  Olivier 
Hiidique  comme  servant,  en  Perse,  au  dégraissage  des  laines  et  des  cachemires. 
L«  propriétés  de  ce  tubercule  semblent  analogues  à  celles  de  la  Saponaire.  C'est 
^  Mmdé  des  Orientaux.  La  souche  s'appelle  encore  Ischar  ou  Saponaire  du 
^nl.  H.  B5. 


T-H-R5ET..  il  j-"/r.  •■>+.  —  L..  ùfT*.    u.  «i*.  —  E«TiL..  ip.'M.,  n.  -WIO.  —  Hlb.  et  DEiDirf., 
IV.  S7.  —  Ol?t:i.  ■*{  '.!••..  'jVi.    T.  «T    .;     î''.   —  ?,"^Kyri..  Sijn^j'S.  /»/.  </ia//Aor.,  C20. 


»%.  Li'-nltrtit.  Gt'ure  à-f^  ciiiUrs  de  b  taniille  des  Svnantliôrées. 
«le  la  tnbti  de>  «."hicoractrr-i.  'lè  «iuT':?,  tcijii  li  ivait  ctê  établi  par  Liuiié,  contenait 
!•'<  plantes  vi»Mit  le  Fi^seiiiit  -rsi  '^  :^p•?.  Mai>  [{j.ler.  suivi  par  Jussieii  etlesboti- 
i listes  niitlenies,  ri*.  r«.Mitr»-r    -es  •rr.'rnièr'ri  «iji!-  m  n^juveau  ;:enre  :  TaraxacMm 

m 

•  »4  en  À  ^iisirut  ■■::.»lMii«'t!t  vir-ltju-  s  iiitr>  pérîtes  [.••mit  1-.^  rapporter  aux  Thriit' 
.  ■  : 1 1.  Ph  re:h  i  nih e^,  P  :  t* r  •  < .  •  r  .■ .  .\.iu>i  uiid  î  ;  ■ ,  .» ■  jrrnre  L»kHi  todon  ne  contient  que 
linit  à  Jà\  espèces.  \  ar'.îei.Mîi":  -les  pr  .Mr.èî  >  ^-U'-wle^  ■]•*>  Oii-nracées,  mais  n'étant 
['US  spêci.ilement  oaij.'^•^^es  rî!  ai-itecnie.  !'.  ?*.ci:  lies  hrrfc^s Tiva*.-es  cai'actrrisées 
i  ar  leiU"  |eneliue  -i  iol.iù«.'>  .iîiL-ri'iutrs  *;:.■  pî  ..siteiirs  riajs.  leur  rt-ceptacle  UQ, 
Ir  iirs  je  1  Mines  >t rus,  ir!^!i<iriVî'ie!i:  r.:  .^ts  :n  ï-*^:.  leurs  ai^irrttês  toutes  seiD- 
l-aNes.  ^vi><stj!ites,  Si^'ssi.es.  ï  .eii>  es  ^.>  iriiiticîilirs.  ks  iutnrs  plunieux. 

lUiLsn.  Hcir.  n-- 1^\  —  .'.j^llv     ,  i    ^   nu    lyJ.  —  L'e  '^-d*-ll£.  p..»\r.  VII,  |iM. 


^•.<t:.  i.oi^-  .luss;  :,;..'..;.:.  Il-*  .-.     •  :.  ij_s  \s  i  ..:•:  ->  .ivri^is  Jv  Matière  niédi- 

.jk  '  H.  r.>. 


:■.■   ■..'>.  ■'*:    •■i.    .  .V     •"•s  !..     .•^.  \- -    -.     ::   >      .:.-...  ie  TiA-^'lirasl*'- 

»■  7'f«'."  •  fi.  "■';  s  .1  i.  iv  V.  :  :  .  >...*•■!      .  .•  i  1 .1  '->.      :j  .:    .--  ..  trsî>.u!r  ::auflK 
j. ... .,,,.. ,^,..   ;.     j   ..^.     ...     ^  .  \  .j:  i    ::_...£ .     \  :  ji"  »::*u.  Cn 

*>    .      u    î.^^    •      •  .  "^ ..  i'-      .■.•■■         ■..-■:.■      -j.:.-.  ::..  i»vriti»jiir  ot 

r»  ■;-■!.•     •.  L.'/..t  »!■!.>,      .   ;  .■.-..  ^    .-.:._  .  _•:  >:z:-;i»:  .c  : .--  ^rjûsdn- 

L*i.îSe  .»;......-.'.■!       J»  •  *i   c             't  i  .  .  —,  '  ■'.  -  S:-;x  *»:?■>  ïiO'UTtô? 

■  .»»>>.-^    *     :■.■:"..     -     ^  ■•.!  •  •>   "••.••.•  .-i-.      •!.'.#*  i .-.:..  n.  i^ 

wr:    .    .   ;       i-     .-...,     ..        ■  \  V  -.^  i:  ■'■  _■:    .-}     :  -   :-:  :\\'\'x 

:  _■•   •  ".1  ■ ■  .«•  .V    ■»..   .  •  '.    .^    '      "»-  ■  ^     I  . .  >i .    •  .  :•:  "•■_..'.  ".  .--ï  ïi'-'Kî 

>::..■     ■.£■>—":..::■.>  .  -  .  ■^.   .-    •        .:>  !:•  ■ . --..-s  :jj*ar* 

-tZU.*:     ?:>    ^.•...;\'.>  "       ...;     .    :/      •■      r  .■:     ^  :■    "S.   ":l_!.:'.1^. -'   A* 

«t-M  Ii;«':i  il^   *■'  .,4"   *•      :•;     .t  ..  i.      _'..;   *    :     .  .-     .    •..■^':,r'.  "    ". •.  ..S. :  ..7^  trfllï" 

i.'-/--:-     >     M  :    /  iJ-      ..;     >-•'.>*  .       .-^     ^.    -.  i    :    ;    ..    ^  «:      :■:-.     .i,irJlWi 

■"   '-i::-:     ■  :■•    ^     ;.■.-:       -..j    .^     :..■:  w..t   ■.••-.     .     .:.:....j.k  :i  ^jt-"  IW 
-    r.'    .  ..:;  .âi.i     î^'J:--::-:'"  .    in: .  r.  ..     ...^>      _-_{   '   -.'i».-:.  _:      .■■:.:,•>:  i.  i^^i**  OU 


LEPECQ  DE  LA  CLOTURE.  161 

1.  Le  genre  des  Cucullariés  (Cord.),  que  caractérise  leur  stipe,  qui  s'évase  en 
une  tète  étalée,  comme  le  chapeau  d'une  cantarelle  et  un  hyménium  lisse  et  infé- 
rieur. 

2.  Les  ViBRissÉES  Fr.,  ont  aussi  une  tête  hémisphérique  à  marge  infléchie  ou 
enroulée  ;  mais  c'est  la  face  supérieure  veloutée  qui  porte  l'iiyménium. 

3.  Le  genre  des  LÉOTiÉs.Pers.  (Géoglossés  de  quelques  auteurs),  à  tête  globu- 
leuse, charnue  ou  gélatineuse,  plus  ou  moins  sillonnée,  plissée,  ondulée  ou 
kbulée,  revêtue  partout  d'un  hyménium  d'abord  lisse,  coloré,  gélatineux,  puis 
diffluent  ;  à  asces  tubuleux,  octospores,  mêlés  a  des  paraphyses  rameuses  et  ca- 
pitées  à  leur  extrémité  libre.  La  Leotia  lubrica  est  des  plus  communes. 

4.  Le  genre  des  Spatules  Pers.,  fi  tête  en  massue,  spatuléc,  ondulée,  irrégu- 
lièrement décurrente  et  adnée  sur  le  stipe  et  revêtue  d'un  hynuiiium  charnu, 
ceracé,  coloré,  portant  des  asces  tubuleux  et  claviformes  mêlés  de  paraphyses 
simples,  ondulées  et  contenant  des  spores  très-longs  en  faisceaux  parallèles  sim- 
ples et  un  peu  courbés. 

5.  Le  genre  des  Mitrulés,  à  tête  claviforme,  ovoïde,  charnue,  lisse,  revêtue 
de  toutes  parts  de  l'hymi'nium  et  embrassant  étroitement  le  stipe  grêle;  asces 
allongés  (sans  paraphyses?).  (Bull,,  pi.  465,  fig.  3.) 

Diagnose.  Cette  famille  peut  être  rapprochée  des  Géoglossées  Cord.,  et  des 
Helvellacées  Fr.,  que  plusieurs  auteurs  réunissent  en  une  seule  famille;  mais 
les  spores  sont  simples  chez  les  Lkotiacées  et  chez  les  Hflvellacées,  tandis  qu'ils 
sont  cx)mposés  de  plusieurs  articles  chez  les  Géoglossées.  La  tête,  hyméiiophore, 
est  charnue,  épaisse,  lisse,  capitée  ou  spatiforme,  le  stipe  lisse,  chez  les  Lkotia- 
cées et  les  GtoGLOSsÉEs,  tandis  que  chez  les  IIelvellacées  le  stipe  est  plus  ou  nvûns 
profondément  sillonné  ou  réticulé  ou  alvéolé,  et  la  tête  est  plutôt  mince,  sèche, 
membraniforme,  que  cet  hyménophore  soit  campanule  (11.  terpa)  ou  diversement 
contourné,  avec  un  stipe  costé  profondément  alvéolé  (H.  Iïelvflle),  ou  que  le 
chapeau,  encore  campanule,  ou  adné  par  sa  face  profonde  (Morille),  soit  lui- 
même  plus  ou  moins  alvéolé.  Bertillon. 

LE  PALAIM  (Station  marine),  dans  le  département  du  Morbihan,  dans  l'arron- 
dissement et  à  08  kilomètres  de  Loricnt,  est  une  ville  de  5,000  habitants.  Sur  la 
d>le  de  Fenmer,  au  nord  de  IJclle-Ile-en-Mer,  dont  elle  est  le  chef-lieu.  Cette  station 
de  l'océan  Atlantique  a  une  belle  plage  qui  n'est  encore  frérjuentée  (|ue  par  les 
habitants  de  l'Ile,  elle  n'a,  en  tîffet,  aucune  installation  que  y  atliro  les  étrangers. 

A.  n, 

LE  PAlUilEB.   Voy.  Paulmier. 

iEPECQ  DE  LA  CliOTL'BE  (Louis),  né  en  1750,  à  Caen,  où  il  fit  ses  études 
modica\v?s  et  oit  il  j)ril  le  bonnet  de  docteur.  Ai)rès  avoir  passé  quelque  temps  à 
f*>ris,  il  retonrna  dans  sa  ville  natale,  professer  la  chirurgie  |  endant  cinq  ou  six 
'•ns;  mais,  désireux  de  déployer  ses  talents  sur  un  plus  vaste  théâtre,  il  vint  à 
Rouen:  il  fut  bientôt  attaché  à  l'Hôtel-Dieu  do  cotte  ville,  et  nonnné  inédocin  des 
«îptd«f!nies  |K)ur  la  généralité  de  Normandie;  là  il  put  donner  cours  à  son  goût  pour 
I observation  des  constitutions  médicales  et  à  son  amour  sincère  de  l'humanité, 
^^t  alors  que,  cédant  à  une  vaine  *:lonole  indigne  de  son  mérite,  il  solliciti, 
dit-on,  des  lettres  de  noblesse,  qui  lui  furent  acconli'es  en  1781  et  lui  attirèrent, 
dt;  la  jiart  de  si^  envieux,  des  tracasseries  et  des  désagréments  assez  amers  pour 
1  obliger  à  «juitter  la  pratique  médicale.  11  alla  chercher  le  repos  dans  une  pro- 
pnét*:  qu'il  |K)ssé<lait  à  Saint-Pierre-des-Assis,  et  il  y  mourut  en  1804. 

WCT.  E5C.  2's.  !!•  il 
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Lepecq  (le  la  Gloluro  est  venu  trop  tai*!!  dans  la  science.  Son  livre  des  épidé- 
mies, mligé  d*a|)rès  les  principes  formulés  par  Ilippocrate,  lui  eût  l'ait  une 
immense  renommée  dans  le  dix-septième  siècle,  mais  ses  opinions  sur  la  nurche 
des  maladies,  sur  les  crises,  la  coction,  n'étaient 'déjà  plus  de  mise  à  répoqaeoi 
il  vivait  ;  un  autre  ouvrage,  public  peu  de  temps  après,  contient  une  exceUeote 
topograjjhie  de  la  Normandie,  qui  mérite  d*être  encore  consultée  aujourd'hui  et 
dont  M.  Max  Simon  a  donné  une  analyse  très-complète  dans  un  mémoire  eoiK 
ronné  par  TAcadémie  de  Ronen. 

I.  Ohscrv.  sur  lea  maladies  épidémiques  [année  1770),  ouvrage  rédigé  d'après  le  Uékm 
des  épidéniiques  d Ilippocratet  etc.,  publié  par  ordre  du  gouvernement.  Paris,  1776,  io-l*. 
—  II.  Collection  d'observations  sur  les  nuiladies  et  constitutions  épidémiques,  ouvrage  qm 
expose  une  suite  de  quinze  années  d'observations  et  dan»  lequel  les  épidémirx^  les  cofutt- 
tutions  régnantes,  elc.  Rouen  et  Paris,  1778,  in-4',  2  tomes  en  1  vol.  E,  Bgd. 

LEPiDiim.  Voy,  Passerage. 

LÉPIDOPTÈRE^^  (deXerrî;,  XsTrî^o;,  écaiUc,  TrrgGdv,  aile;  aile  écailleusc).  Ordre 
d'insectes  créé  par  Limié  et  Tun  dos  plus  naturels  et  des  plus  remarquables  de  k 
classe  des  animaux  articulés.  Les  Lépidoptères  présentent  les  caractères  suivants: 
Ouatre  ailes,  formées  d'une  double  membrane  incolore,  recouvertes  de  petites 
éciiilles  microscopiques,  faciles  à  détacher  et  ressemblant  alors  à  une  fine  pous- 
sière; trompe  roulée  en  spirale  (spiritrompe),  placée  entre  deux  pal[:es  labiaux, 
composés  ordinairement  de  trois  articles  velus  ;  antennes  de  forme  variable  et 
composées  d'un  très-grand  nombre  d'articles  ;  une  pièce  appelée  ptérygodc  ou 
épaulette,  placée  en-dessus,  à  la  base  des  ailes  supérieures;  abdomen  sans  tarière; 
presque  toujours  deux  sortes  d'individus  de  sexe  différent  pour  chaque  espèce,  le 
mâle  et  la  femelle. 

Les  Lépidoptères,  si  connus  sous  les  noms  vulgaires  de  papillons  de  jour  ou  de 
nuit,  doivent  conq)ter  parmi  les  insectes  les  plus  remarquables  par  la  beaulé  de 
leurs  couleurs  et  la  grandeur  de  leurs  ailes.  Ils  offrent  des  métamorphoses  com- 
fdètes,  mais  au  point  de  vue  biologique  leur  organisation  est  presque  uniforme 
et  lem's  habitudes  fort  semblables.  Leurs  larves,  qui  portent  le  nom  spécial  de 
Chenilles,  faciles  à  trouver  et  à  élever,  ont  frappé  les  plus  anciens  observateurs, 
aussi  l'ordre  des  Lépidoptères  est-il  celui  dont  les  ])reniiers  états  sont  le  mieux 
connus.  Nous  allons  successivement  passer  en  revue  l'insecte  parfait,  sa  larve  ou 
Chenille,  et  sa  nym])he  ou  Chrysalide. 

Le  Lépido[)tère  à  l'état  de  développement  complet  présente  à  considérer  :  1"  1» 
tète,  2^  le  thorax,  et  5"  l'abdomen. 

1"  La  tète,  ordinairement  grande,  surtout  chez  les  insectes  diurnes,  ^ 
élargie  et  transversale,  un  peu  plus  étroite  que  le  thorax.  Les  yeux  sont  ^rauds 
et  à  facettes  nmltiples,  ou  à  réseau  ;  les  stemmates,  ocelles  ou  yeux  lisses, 
sont  places  sur  le  vertex  et  caches  par  des  écailles.  Les  antennes  varient  beau- 
coup pour  la  forme  :  chez  les  insectes  diurnes  elles  sont  d'abord  filiformes,  puis 
renflées  en  massue  ou  en  bouton  à  l'extrémité,  d'où  le  nom  de  Rhopalocères 
donné  par  Duméril  et  Hoisduval  (oé7ra>ov  massue,  yApaç  corne,  anteime)  ;  chez  te 
Lépidoptères  crépusculaires  ou  nocturnes  les  anteimes  sont  très-diversifiées,  tantôt 
prismatiques  ou  en  corne  de  bélier,  tantôt  pectinées  ou  j)lumeuses,  ou  filiformeSi 
etc.,  d'oùlenomd'llétérocèresdonnéàces  insectes  par  Boisduval  (s7îcoto;,variablc, 
xfpaç  antenne).  Les  palpes  sont  au  nombre  de  quatre  :  deux  sont  maxillaires  et 
deux  autres  labiaux.  Les  palpes  maxillaires  sont  très-petits,  difficiles  à  apercevoir* 
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situés  à  la  base  de  la  spiritrompe  ;  les  palpes  labiaux  sont  au  contraire  fort  déve- 
loppés, très-saillants,  très-grands,  redressés  et  velus.  La  trompe  ou  spiritrompe,  de 
longueur  variable,  parfois  atrophiée,  parfois  trois  ou  quatre  fois  plus  longue  que 
le  corps  (Sphingides),  est  constituée  par  les  mâchoires,  qui  sont  allongées,  flexi- 
bles, rapprochées  et  creusées  en  demi-canal  à  leur  partie  interne,  formant  amsi 
une  langue  ou  trompe  caractéristique.  La  conformation  spéciale  de  la  langue  des 
Lépidoptères  leur  avait  fait  donner  par  Fabricius  le  nom  de  Glossates  (ylôjGaa 
langue).  Les  mandibules  de  ces  insectes  sont  tout  à  fait  rudimentaires,  ainsi  que 
l'a  démontré  Savigny  dans  ses  mémoires  sur  les  animaux  articulés  ;  le  labre,  ou 
lèvre  supérieure,  est  de  même  très-peu  développé,  très-difficile  à  apercevoir. 

2" Le  thorax  (ou  corselet  des  Lépidoptères)  situé  entre  la  tête  et  l'abdomen,  donne 
attache  aux  ailes  et  aux  pattes  ;  il  est  formé  de  trois  segments,  dont  le  premier 
représente  une  mince  bande  anlérieure  en  forme  de  collier,  c'est  le  prothorax  ;  le 
segment  moyen  est  le  mésothorax,  qui  donne  attache  aux  ailes  supérieures;  puis 
vient  le  métathorax,  intimement  uni  ou  soudé  au  précédent  et  donnant  attaclie 
aux  ailes  inférieures.  Le  thorax  est  mohis  gros  chez  les  papillons  diurnes  que  chez 
les  crépusculaires  et  les  nocturnes.  En  dessus,  le  thorax  donne  attache  aux  ailes, 
et  en  dessous  les  trois  segments  thoraciques  portent  les  trois  paires  de  pattes. 

Les  ailes  sont  toujours  au  nombre  de  quatre  ;  elles  sont  très-rarement  rudi- 
mentaires et  alors  elles  sont  remplacées  par  des  moignons  chez  quelques  femelles 
itsgenresOrgya^  Psyché  y  HibernariCy  etc.  Les  ailes  sont  formées  par  deux  lames 
membraneuses,  incolores,  soudées  par  leur  face  interne,  divisées  par  des  nervures 
cornées  ou  chitineuses.  Ces  écailles  qui  recouvrent  les  ailes  sont  attachées  au 
.  moyen  d'un  pédicule  mince  à  la  face  externe  des  membranes  alaires  et  placées 
comme  les  tuiles  d'un  toit.  Les  écailles,  qui  sont  des  poils  élargis  ou  contournés  en 
^omie  de  cornet,  ont  une  forme  variable  et  des  stries  longitudinales,  et  plus  rare- 
ment transversales.  Leur  coloration  est  très-remarquable  et  tout  autre  à  la 
Imnière  pénétrante  qu'à  la  lumière  réQéchie.  Cette  dernière  donne  aux  ailes  des 
Apatura  ilia  et  iris  maies  des  reflets  changeants,  parce  que  Técaille  est  teinte  do 
deux  couleurs  à  la  manière  de  ces  dessins  disposés  en  relief  et  représentant  des 
objets  différents,  suivant  le  point  latéral  examiné. 

Les  écailles  sont  quelquefois  très-clair-semées  sur  les  ailes  (Parnassliis ,  Macro- 
glûisa,  Sesia),  mais  j'ai  vérifié  plusieurs  fois  que  dans  ces  derniers  genres  l'in- 
secte venant  d'éclore  a  ses  ailes  couvertes  d'écaillés,  celles-ci  sont  extrcme- 
roenl  fugaces  et  se  détachent  dès  les  premiers  battements  ;  les  ailes  paraissent 
alors  comme  vitreuses.  Lyonet  (Œuvres  posthumes^  in  Mém.  du  Muséum, 
t.  XX,  p.  44,  pi.  Yl  à  XII),  Bernard  Descliamps  (Annales  des  sciences  naturelles^ 
** série,  t.  III,  p.  ill,  pi.  3  et  4,  1855),  et  tout  récemment  Emile  Blanchard 
{^ftamorp/ioses,  mœurs  et  instincts  des  insectes,  p.  157,  158,  1868)  ont  publié 
dmtt^ressantes  recherches  et  des  figures  sur  la  forme  des  écailles  des  ailes  chez 
KS  Lépidoptères.  Les  entomologistes  classilicateurs  ont  étudié  avec  soin  les  ner- 
^res  alaires  pour  établir  les  gein*es  au  milieu  d'esj)èces  nombreuses  et  très-diffi- 
ciles à  séparer. 

l^  ailes  supérieures  sont  constanunent  plus  grandes  que  les  inférieures  ; 
<*lles-ci  ont  souvent,  chez  les  diurnes,  une  excavation  interne  comme  moulée  et 
*inbrassant  l'alxlomen.  Pendant  le  repos  les  Papillons  de  jour  relèvent  ordinaire- 
n»ent  leurs  ailes,  tandis  (lue  les  nocturnes  les  tiennent  horizontales  ou  repliées, 
«ne  disposition  très-remarquable  des  ailes  chez  les  cn'pusculaires  et  les  nocturnes 
<^nsiste  en  un  frein  ou  anneau  placé  sur  les  premières  ailes  et  recevant  une  soie, 
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ou  crin  rigide,  situé  à  la  partie  marginale  supérieure  des  secondes  ailes.  Emile 
Blanchard  a  tire  parti  de  ce  caractère  organique  pour  former  deux  grandes  difi- 
sions  des  Lépidoptères  correspondant  aux  Rhopalocères  et  aux  Hétérocères,  il  i 
nommé  Aclialinoptères  (ày^<xkivf)ç,  dépourvu  de  frein,  et  Trre/sov,  aile)  les  diurnes  qni 
n*ont  pas  la  soie  roide  aux  ailes  inlérieures,  et  Chalinoptères  les  autres  Lépido- 
ptères crépusculaires  et  nocturnes  qui  ont  cette  soie  spéciale  engagée  dai\s  un 
frein  des  ailes  supérieures (/âXtvoç,  frein,  et  Trrspôv,  aile).  (E.  Blanchard,  loc.  cà., 
p.  170.) 

Les  ailes  des  Lépidoptères  peuvent  refléter  les  teintes  les  plus  brillantes,  odie 
des  Morpho  de  l'Amérique  méridionale  sont  d'un  bleu  mélallique  chez  les  mâles; 
d  autres  espèces,  même  de  nos  climats  (Volyommatus  virgaurecSy  chrynk^ 
phlœas),  offrent  en  dessus  une  couleur  de  cuivre  ronge  fort  éclatante.  I^es  Lép- 
doptères  les  plus  richement  colorés  se  trouvent  dans  les  parties  les  plus  chaudes  et 
les  plus  humides  du  globe.  l)u  reste,  la  coloration  des  ailes  offre  une  certaine  uni- 
formité suivant  les  genres  et  souvent  les  contrées  d'où  ils  proviennent.  Beaucoup 
de  Papilio  sont  jaunes  et  noirs,  d'autres  d'un  noir  de  velours  sablé  de  bleu  ou  de 
vert  métallitiue;  les  Piérides  sont  blanches,  les  Coliades  jaunes,  les  Danaïdesont 
la  tètt.»  et  la  poitrine  ponctuées  de  blanc,  les  Mélilées  sont  fauves  et  noires,  te 
tLycœna  mâles  le  plus  souvent  bleus,  les  Zygènes  verdàtres  à  taches  rouges,  te 
Calocala  ont  ordinairement  les  ailes  intérieures  rouges,  ou  jaunes  à  bandes 
noires,  ou  bien  d'un  noir  de  velours,  etc.,  etc. 

Les  pattes  olTrent,  comme  chez  les  insectes  des  autres  ordres,  la  hanclie,  le 
trochanter,  la  cuisse,  la  jambe  et  le  tarse.  Ces  pattes  sont  longues,  assez  grêles, 
comparées  à  la  masse  du  corps,  et  en  effet  les  Lépidoptères  marchent  peu  et  ne 
se  servent  guère  de  leurs  pattes  que  |our  s'accrocher  à  l'état  de  repos.  Dansœr 
tains  groupes  de  Diurnes,  les  pattes  antérieures  sont  atrophiées  (Nymphalides, 
SatyniSy  Vcmessn),  elles  sont  alors  plus  petites  que  les  autres;  le  tarse  estd'ui 
seul  article,  sans  crochets,  et  ces  pattes,  très-velues  et  vestigiaires,  sont  appliquées 
contre  le  sternum.  On  a  dit  que  les  Lépidoptères  à  pattes  antérieures  réduites 
ou  à  paUea  palatines  étaient  tétrapodes,  n'ayant  (lue  les  quatre  pattes  ambu- 
latoires ;  il  y  a  là  une  exagération  évidente,  car  ces  insectes  sont  réellement 
hexapodes.  Les  ])attes,  toujours  couvertes  de  poils  ou  d'écaillés,  offrent  des  pointes 
ou  éperons  qui  ont  rarement  une  valeur  spécifique  ou  générique.  Les  tarses  sont 
jiourvus  (II'  crochets  à  l'extrémité;  les  crochels,  presque  uniformes  chez  les  Hcté- 
rocères,  varient  beaucoup  dans  les  Uhojalocères,  et  ces  organes  n'oflVent  point 
de  valeur  générique,  car  dans  le  même  fjcnre  les  espèces  voisines  ont  les  unes  te 
crochets  simples,  les  autres  les  crochets  bifides  ;  c'ha([uc  espèce  a  les  crochets 
conformés  pour  se  poser  sur  les  plantes,  fleurs  ou  feuilles,  tronc  d'arbre  ou  i^ 
cher,  et  adaptés  à  une  condition  biologique  particulière. 

L'alxlomen  est  ovale  et  parfois  presque  cylindrique  ou  conique.  Il  est  formé  de 
huit  anneaux  ou  segments.  Lacnze-Dulhiers  en  a  étudié  la  composition  en  cl^ 
même  et  comparativement  aux  autres  ordres  d'insectes.  (Recherches  sur  VarmiiTt 
génitale  femelle  des  insectes,  thèse  in-8",  p.  22S.) 

Les  derniers  segments  présentent  l'orifice  des  organes  digestifs  et  ceux  de  B 
génération  très-rapprochés.  I^e  conduit  des  œufs  est  distinct  de  l'orifice  paro» 
s'iiUroduit  l'organe  mâle  ;  cette  particularité  anatomique  était  connue  de  Malp»" 
ghi  et  je  la  signalerai  bientôt  avec  soin.  H  n'existe  jamais  de  tarière  comparable» 
celle  des  Hyménoptères,  mais  dans  quelques  espèces  <jui  pondent  leurs  œufs  dan* 
le  bois  les  derniers  segments  abdominaux  s'allongent  en  un  oviducte  pointu.  Ofl 
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Toit  difficilement  les  organes  mâles  à  rextrémité  de  labdomen  ;  il  faut,  par  la  pres- 
sion, écarter  les  ?alves  cornées  au  milieu  desquelles  se  trouve  le  pénis  entouré 
prfois  d*un  forceps  à  deux  petites  branches.  L'appendice  extérieur  le  plus  remar- 
quable des  organes  génitaux  femelles  des  Lépidoptères  est  la  poclie  co.rnée  des 
Pamassius  ApoUo  elMnenwsyne,  profondément  creusée  en  gouttière  et  carénée  à 
l'extérieur. 

Les  organes  internes  des  liépidoptères  sont  presque  uniformément  disposés 
dans  tous  les  insectes  de  cet  ordre.  Cette  similitude  a  frappé  les  anatomistes  et, 
dans  un  traTail  couronné  par  rAcadcmie  des  sciences  et  encore  inédit,  Léon 
Dufour  a  décrit  et  représenté  la  splancbnologie  des  Lépidoptères.  Le  tube  digestif, 
commençant  par  la  spiritrompe,  se  continue  en  un  œsophage  grcle  sur  le  coté 
duquel  se  trouve  une  poche  (estomac  de  succion,  jabot  modifié),  puis  un  ventri- 
cule chylifii|ue.  Les  vaisseaux  de  Malpighi  sont  au  nombre  de  quatre.  L'intestin 
grêle  est  assez  court,  un  peu  allongé,  le  caecum  ordinairement  très-ample,  et  le 
rectum  de  médiocre  longueur. 

Les  stigmates  sont  tlioraciques  et  abdominaux,  un  très-grand  au  thorax  et 
âoq  ou  six  à  l'abdomen  ;  il  y  a  deux  gros  troncs  latéraux  ti^chéens  sur  les 
côtés  desquels  s'abouchent  les  conduits  qui  viennent  des  stigmates  ;  ces  troncs 
btéraux  founiissent  les  branches  qui  se  distribuent  dans  les  diverses  parties  du 
corps  de  l'insecte. 

L'appareil  génital  mule  consiste  en  deux  testicules  formés  par  une  paire  de 
gbndes  ovales  ou  arrondies,  parfois  réunies  sous  une  seule  enveloppe.  Ces  testicules 
sont  fréquemment  rouges,  rosés,  violets,  et  la  coloration  est  due  à  une  couche 
pigmentaire.  Les  canaux  déférents  s'unissent  à  deux  glandes  accessoires  très- 
longues  et  il  existe  ensuite  un  conduit  éjaculateur  très-long  et  très-enroulé.  Les 
organes  femelles  internes  consistent  toujours  en  quatre  tubes  ovariques  très-longs, 
enroulés  en  spirale,  pourvus  d'un  grand  nombre  d'œufs.  Le  receptaculum  se- 
rmi$  est  disposé  en  massue  ou  pyriforme,  et  son  conduit  est  souvent  allongé  ou 
^piroîde.  Une  glande  simple  ou  bifide  s'insère  souvent  sur  le  fond  du  réceptacle 
séminal.  Auprès  du  réceptacle  il  y  a  toujours  une  glande  scbifique  volumineuse, 
ibnnée  par  deux  longs  cxcums  qui  se  dilatent  avant  de  se  réunir  en  un  conduit 
commun  assez  court  et  inséré  sur  le  vagin.  Quelques  Lépidoptères  seulement  ont 
<leQ\  glandes  ramifiées  plus  petites,  près  de  l'orifice  du  vagin.  Enfhi  la  poche  co- 
polatrioe  est  très-remarquable  dans  toutes  les  femelles  de  Lépidoptères  ;  cette  poche 
consiste  en  un  réservoir  volumineux  i)ourvu  d'un  canal  destiné  à  recevoir  le  pénis 
<lu  mâle,  canal  qui  s'ouvre  au  dehors  par  un  orifice  ])articHlicr  situé  au-dessous 
^  la  vulve.  Pendant  son  trajet,  il  envoie  un  conduit  latéral  grêle  (pii  aboutit  au 
^>îriu,  vis-à-vis  de  l'embouchure  du  receptaculum  seminis,  et  établit  ainsi  une 
communication  entre  ce  dernier  et  la  poche  copulatrice.  Malpighi  (De  Domhyce, 
P-^1,  pi.  XII,  1669)  a\ait  très-bien  distingué,  chez  le  Bond)yx  du  Ver  à  soie,  la 
l*the  copulatrice,  avec  un  conduit  spécial  de  communication  vaginale. 

Le  système  nerveux  des  Lé|jidoptères  à  l'état  [larlait  consiste  en  un  cervciiu 
*»i|ttnt  le  segment  céphalique,  cerveau  compo^ié  de  2  ganglions  sus-œsophagiens 
<^»ous-œsophagiens  réunis  par  deux  commissures  latérales.  La  moelle  abdominale, 
^î*i»nt  suite  aux  ganglions  sous-œsophagiens,  se  compose  de  sept  ganglions,  les 
Premiers  appartiennent  au  thorax  et  sont  très-volumineux,  les  doubles  commis- 
*^^^  qui  les  relient  sont  très-apparentes.  Celles  des  ganglions  abdominaux  sont 
^uemment  réunies  ou  accolées.  Les  ganglions  de  la  chenille  sont  séparés  et 
^visibles.  (E.  Blanchard,  loc.  ci/.,  p.  8D.)  .\u  nombre  de  neuf  dans  la  cliry- 


166  LÉPIDOPTÈRES. 

saliHc,   ces  ganglions  commencent  h  devenir  cohérents  et  par  se  confondre. 

Des  nerfs  sympathiques  existent  chez  les  Lépidoptères,  au-dessus  de  la  moelle 
ganglionnaire.  (Voy.  Blanchard,  loc.  cit.,  p.  94  et  suiv.) 

Le  système  musculaire  est  très-développé  au  thorax,  les  muscles  sont  à  fibns 
striées  ;  les  organes  des  sens  sont  comme  chez  la  plupart  des  insectes,  la  vision  ai 
lieu  au  moyen  d'yeux  à  réseau  et  de  stemmates  ;  le  système  circulatoire  rudimea- 
taire  est  plus  appréciable  chez  la  chenille  que  cliez  l'insecte  parfait.  Les  organes 
de  sécrétion  diffèrent  considérablement  chez  les  chenilles  et  les  Lépidoptères  ; 
les  premières  ont  des  glandes  scricifères,  les  deuxièmes  des  glandes  odorifiqatt 
destinées  à  facihter  la  recherche  des  femelles  par  les  mâles  ;  ceux-ci  ont  parfois 
une  odeur  musquée  [Charaxes  Jasiiis,  Sphinx  convolvult).  Certaines  chenilles 
ont  des  tentacules   situées  entre  la  tête  et  le  prothorax,  qu'elles  font  safllir  au 
dehors  quand  on  les  inquiète  (Papilio,  i4po//o),  celles  des  J/arpya  lancent ua 
liquide  sécrété  dans  une  poche  placée  entre  la  tête  et  le  premier  anneau  da 
corps. 

Les  organes  spéciaux,  pour  la  production  des  sons  ou  de  bruits  particuliers  sont 
rares  chez  les  Lépidoptères.  Le  cri  produit  par  le  Sphinx  atropos  n'est  pas  encore 
sufOsamment  expliqué  dans  son  mécanisme,  j'ai  cherché  la  cause  du  bruit  produit 
par  la  Chelonia  pudica  et  la  Setina  aurita.  (Ann/ent.  de  France^  p.  689, pi.  I, 
fig.  4  et  5,  iSCi.) 

Le  mille  des  Lépidoptères  est  en  général  plus  petit  et  plus  agile  que  la  fe- 
melle ;  sa  coloration  est  souvent  beaucoup  plus  brillante  (Morpho,  Apatura,  Ijh 
cœna)  ou  plus  accentuée  (Satnmia,  etc.).  La  forme  des  ailes  varie  parfois  suivaet 
le  sexe  ;  les  mâles  ont  des  prolongements  aux  ailes  inférieures  diez  plusieon 
Nymphalides  et  ces  mêmes  ailes  sont  arrondies  chez  les  femelles.  Mais  souvent,  prifr 
cipalemont  chez  les  diumes  ainsi  que  chez  les  moyennes  et  petites  espèces  de 
noctunies,  la  forme  et  surtout  la  grosseur  de  l'abdomen  distinguent  à  première 
vue  les  sexes,  car  l'abdomen  est  constamment  plus  gros,  à  cause  des  œufs  qui 
le  remplissont  chez  toutes  les  femelles  des  Lépidoptères.  Il  y  a  parfois  des  dissem- 
blances extrêmes  entre  les  sexes  et  de  très-grandes  différences  dans  leur  dé- 
veloppement. On  connaît,  ainsi  que  je  l'ai  déjà  dit,  des  femelles  privées  d'ailes  et 
ayant  l'aspect  de  larves. 

Les  Lépidoptères  vivent  en  général  peu  de  temps  sous  leur  dernière  forme  d'in- 
secte parfait  :  le  maie  meurt  après  l'accouplement,  et  la  femelle  se  hâte  de 
pondre,  eu  choisissant  pour  placer  ses  œufs  l'endroit  le  phis  favorable  pour  les 
jeunes  larves  ou  chenilles  qui  sortiront  de  ces  œufs.  Parfois,  chez  les  lépidoptère 
nocturnes,  elle  recouvre  sa  ponte  avec  les  poils  et  le  duvet  qui  revêtent  son  corps,  et 
toujours  les  œufs  sont  enduits  d'une  substance  glutineuse,  ou  d'une  matière  gom- 
meuse  qui  les  colle  sur  les  objets  où  ils  sont  déposés.  On  a  souvent  l'occasion,  au 
printemps,  de  voir  voler  dès  les  premiers  beaux  jours,  des  insectes  qui  ont  passe 
l'hiver,  ce  sont  toujours  des  femelles  n'ayant  pas  encore  pondu  et  qui  ont  été 
fécondées  pendant  l'automne.  On  voit  aussi  des  femelles  de  nocturnes  pondre 
sans  accouplement  et  alors  ou  bien  les  œufs  sont  inféconds,  et  c'est  le  fait  k 
plus  ordinaire,  ou  bien  ils  donnent  naissance  h  des  larves  ou  chenilles.  Dans  ces 
derniers  temps,  de  Siebold  et  Leuckart  ont  expliqué  cette  ponte,  féconde  sans 
accouplement  préalable,  par  la  parthénogenèse.  Balbiani  pense  qu'en  pareil  cas  il 
y  a  |)lutôl  réunion  des  spermatozoïdes  et  des  ovules  chez  les  mêmes  individu* 
et  il  croit  que  les  éléments  anatomiques  c^iractérisant  les  sexes  se  trouvent  actife 
dans  le  môme  abdomen. 
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Les  mdles  des  Lëpi(lo|)tèi*es  ne  s'accouplent  ordinairement  qu'arec  une  seule 
l'enielie.  et  une  seule  fois.  Cependant  on  a  vu,  en  captiviti»,  des  mâles  de  Bombyx 
féconder  plusieurs  femelles.  Du  reste,  les  Bombyx  mâles  qui  volent  en  plein  jour 
sont  extrêmement  ardents  à  la  recherche  de  l'autre  sexe  ;  ils  arrivent  jusque  dims 
les  appartements  des  villes  où  une  femelle  est  éclose.  Souvent  plusieurs  mâles  se 
posent  sur  une  boîte  où  une  femelle  est  eni'ermée  et  qu'ils  ne  peuvent  voir.  Il 
est  tK»s-<ligne  de  remarque  que  tous  ces  mâles  ont  des  antennes  extrêmement 
développées  et  plumeuses  ;  ces  organes,  dans  lesquels  réside  le  sens  de  l'odorat, 
leur  sen'ent  à  percevoir  quelque  odeur  spéciale  inap[)réciable  pour  nous  et  qui 
les  attire. 

La  nourriture  des  Lépidoptères  consiste  en  matières  sucrées  et  miellées  qu'ils 
récoltent  sur  les  fleurs,  au  moyen  de  leur  tronii)e.  Rien  n'est  plus  facile  que  de 
▼oir  aspirer  par  un  papillon  diurne  au  repos  le  suc  renfermé  dans  une  corolle  ; 
j*ai  nourri  pendant  assez  longtemps,  à  Paris,  avec  du  sucre  humecté  un  Apollo 
rapporté  des  Al|)es.  Quelques  Lépidoptères  nocturnes  et  diurnes  sucent  le  suc 
séveux  qui  s'écoule  des  plaies  des  arbres  ;  d'autres  se  posent  sur  les  matières 
excrémentitîelles,  où  ils  trouvent  des  sucs  azotés  {Nymphalis,  Apatura,  Limenitis) . 

Lerol  des  Lépidoptères  est  connu  de  tout  le  monde;  le  mécanisme  de  ce  vol 
belle,  déjà  étudié  par  Chabrier,  Straus-Durckheim,  Girard,  etc.,  excite  en  ce  mo- 
ment les  investigations  de  Marey.  Les  Papilio  peuvent  planer;  parmi  les  Sphingides 
a  vol  très-rapide  et  qui  restent  comme  suspendus,  ou  stationnaires,  devant  la  fleur 
sur  laquelle  ils  butinent,  le  Moro-Sphinx  (M.  stellatarum)  contre-balance,  par  la 
vibration  contiime  des  ailes,  l'action  de  la  pesanteur,  pendant  que  la  trompe,  al- 
longée, pénètrejusi{u'au  fond  de  la  corolle.  Beaucoup  de  Lépidoptères  ne  prennent 
aucune  nourriture  à  l'état  parfait. 

Œuf,  Les  œufs  des  Lépidoptères  ont  généralement  une  forme  sphéroïdale  ou 
allongée  en  ellipsoïde,  tr^-fréquemmcnt  ils  sont  cannelés  ou  striés.  J'ai  déjà  dit 
qii'ib  sont  enduits  au  passage  dans  l'oviducte  par  une  matière  insoluble  dans  l'eau 
et  qui  les  protège  contre  les  intempéries.  Du  reste  la  température  n'a  qu'une 
action  faible  sur  ces  œufs,  car  chaulVés  avec  soin  à  80^  liéaumur  et  refroidis  len- 
tement, ils  éclosent  ensuite,  et  un  froid  de  40**  ne  les  empêche  pas  de  se  déve- 
lojiper  après  avoir  été  réchauffés.  Parfois  les  œufs  sont  placés  sous  une  couche  de 
poils  préparée  i»ar  la  mère  (Liparia  disjHir)  ;  dans  d'autres  circonstances  la  fe- 
Bïclle  larviforme  les  dépose  dans  la  coque  où  elle  est  rentrée  après  l'accouplement 
Œeterogynis  peneïla).  Les  petites  chenilles  de  cette  dernière  espcVe  mandent  après 
l'Mosion  l'humeur  vis(pieuse  qui  fixe  les  œufs  et  même  le  corps  desséché  de  la  fe- 
melle; ce  n'est  qu'à  la  première  mue  qu'elles  se  répandent  sur  les  liges  du  Genêt. 
(heGraslin.) 

Oieiiille,  Li  larve  qui  sort  de  l'œuf  prend  le  nom  spécial  de  Chenille  ;  ellepré- 
î«nte  une  tète  arrondie  et  un  corps  toujours  allongé,  formé  do  segments  distincts, 
•jni  sont  an  nombre  de  trois  pour  h»  lliorax  et  ordinairement  au  nombre  de 
neirf|)onr  rabilomen.  h\  tcte  do  la  chenille  est  caracléristicjue  en  ce  qu'elle  est 
parbjîée  en  douv  parties  médianes  dans  sa  portion  supérieure  et  parce  que  la 
Whe  offre,  outre  un  labre,  dos  mandibules  et  des  nifichoires,  une  litière  portée 
pw  h  lèvi-e  inférieure.  La  jnésenco  de  la  filière,  sur  une  larve  mineuse  des  feuilles 
'l'i  Umlean,  ni'a  |)erniis  d'affirmer  qu'elle  n'appartenait  point  à  un  Coléoptère, 
maisr|irolh;(h*vait  produire  un  Lépidoptère  de  petite  taille.  Los  observations  ul- 
tfriiMires  ont  démontré  la  justesse  de  mon  observation.  (Annales  de  la  Société 
'^nUin'Aotjiqnc  de  France,  IKG/),  p.  105,  pi.  t>,  fig.  ;>.) 
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Les  antennes  sont  toujours  petites,  et  les  stemniates  ou  yeux  lisses  pbcës  de 
c'ha({ue  côté  de  la  tète. 

Le  corps  de  la  chenille  toujours  allongé,  formé  d^anneaux  à  peu  près  sembit- 
bles,  offre,  au  bord  postérieur  du  premier  segment  ou  prothoracique,  un  stigmate 
volumineux;  les  autres  stigmates  sont  ])lacées  sur  le  quatrième  segment  repié- 
sentant  le  premier  anneau  de  l'abdomen  et  sur  les  autres  segments  jusqu'à  l'afânt- 
dernier  inclusivement. 

Les  pattes  sont  toujours  attachées  au  thorax  et  au  nombre  de  six,  trois  de 
chaque  côté.  Ces  pattes  qu'on  a  souvent  indiquées  sous  le  nom  de  pattes  écaîlleuses  m 
retrouvent  chez  le  Papillon.  On  a  désigne  sous  le  nom  de  fausses  pattes  ou  de  pattei 
membraneuses  des  organes  placés  sous  l'abdomen,  n'appartenant  |)as  au  thoru, 
et  qui  disparaissent  chez  l'insecte  parfaitement  développé.  Les  fausses  pattes  sont 
des  organes  de  préhension  très-remarquables  par  leur  diversité,  variant  de  quatre 
à  dix  suivant  les  familles  des  Lépidoptères,  modifiées  parfois  par  les  mues  (Goos- 
sens),  et  qui  ont  fait  donner  à  certaines  chenilles  les  noms  de  fausses  arpenieuses^ 
demi-arpenteuses  et  arpenteuses.  (Yoy.  Chekilles.) 

Les  chenilles  sont  pourvues  d'appendices  variés,  de  poils  parfois  caduques,  de 
spinules,  de  piquants,  d'autres  sont  couvertes  de  mamelons,  il  en  est  d'entièrement 
lisses  ou  gLibiiis.  liCS  détails  de  cette  vestiture  du  corps  et  leurs  roodificatioiif 
diverses  seront  plas  spécialement  étudiés  au  mot  Chemlle.  I^a  couleur  peut  va- 
rier extrùmemeiit.  Du  reste,  elle  est  quelquefois  peu  constante  même  diei  kl 
chenilles  de  la  même  espèce,  elle  se  modifie  avec  l'âge  ;  généralement  le  dessin, 
raies  ou  taches  du  corps,  dillère  beaucoup  moins  que  la  coloration  de  ce  mène 
dessin. 

La  mue  des  chenilles  consiste  dans  le  changement  de  peau  qu'elles  éproufcnt 
en  grossissant  et  avant  de  se  transformer  en  chrysalide  ;  les  mues  sont  au  nombre 
de  trois  à  sept.  La  chenille  qui  est  sur  le  point  de  muer  cesse  de  manger,  reste 
quelque  temps  inmiobile,  puis  gonfle  la  partie  antérieure  du  corps,  l'ancienne  |jeaQ 
se  fend  sur  le  dos  du  thorax  et  la  chenille  quitte  sa  dépouille  ancienne  en  déga- 
geant d'abord  la  tète,  puis  successivement  les  anneaux  du  cor[)s.  Les  diverses 
parties  dos  téguments,  ])oils,  revêtement  des  pattes,  etc.,  restent  sur  la  dépouille, 
et  celle-ci  est  parfois  dévorée  par  la  chenille  dès  qu'elle  vient  de  s'en  débarrasser, 
ainsi  que  je  l'ai  constaté  avec  Jules  Fallou  pour  \c  Sphinx  euphorbiœ. 

Le  développement  des  chenilles  est  ordinairement  rapide,  elles  vivent  tantdt 
solitaires,  tantôt  en  société,  presque  toujours  aux  dépens  des  végétaux.  Rarement 
elles  attaquent  les  matières  grasses  (voy.  Aglosse),  les  pelleterios,  les  éloffei. 
(Voy.  Teignes.)  Plusieurs  espèces  sont  très-nuisibles,  celles  des  Ik)mbyx,  surtout 
du  Ver  à  soie  produisent  une  matière  employée  par  l'industrie.  (Voy.  CnE^siuff 
et  Ver  a  soie.) 

Chrysalide.  A  la  chenille  succède,  dans  la  métamorphose  du  lépidopt^,la 
Nymphe  qui  porte  le  nom  spécial  de  Chrysalide  chez  les  Lépidoptères.  La  chrysa- 
lide est  nue  ou  enveloppée  d'une  coque  soyeuse,  ou  cocon.  La  forme  en  varie  beau- 
coup et  sert  à  caractériser  quelques  groupes  des  Lépidoptères.  Les  dirysalidesdes 
papillons  de  jour  sont  ordinairement  nues,  attachées  par  le  dernier  segment  di 
corps  et  sus|)endues  tantôt  verticalement  (Vanessa),  tantôt  soutenues  par  un  fil 
transversal  (PapiliOj  Pieris), 

La  couleur  de  quelques  clu*ysalides  seulement  est  très-brillante  à  cause  des 
taches  dorées  ou  argentées  du  tégument,  d'où  leur  nom  (xr^^^^*  or);  telles 
sont,  dans  notre  climat,  les  chrysalides  des  Vanessa. 
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Les  chrysalides  des  HéléroccTes,  enfouies  dans  la  lerre  ou  cacliées  dans  des 
coques,  sont  généralement  brunes  ou  de  couleur  terne,  et  leur  nombre  est  de 
beaucoup  le  plus  considérable.  La  couleur  brillante  des  chrysalides  est  l'exception. 
La  forme  des  chrys^alides  est  variable  pour  les  Rhopalocères  surtout  ;  elles  of- 
frent souvent  dans  cette  division  des  saillies,  et  des  pointes  imitant  grossièrement 
un  masque  ou  des  mufles  d'animaux.  Les  chrysalides  des  Hétérocères  ont  toutes 
une  forme  stéréotypée,  celle  de  la  chrysalide  du  Ver  à  soie  connue  de  tout  le 
monde,  offrant,  emmaillottëes,  les  dilTérentes  parties  du  papillon  avec  des  moi- 
gnons d'ailes  enroulés  autour  du  corps. 

La  manière  dont  le  Lépidoptère  sort  de  la  chrysalide  varie  suivant  (jue  celle-ci 
est  nue  ou  enveloppée  d'une  coque.  Le  papillon  se  dégage  par  une  fente  médiane 
thoradque. 

D'abord  très-faible,  il  se  fixe  sur  un  corps  solide  et  agite  doucement  ses  moi- 
gnons d*ailes  ;  celles-ci  s'étendent  à  vue  d'œil  et  prennent  le  développement  pro- 
pre à  l'espèce.  L*abdomen  se  dégonfle  par  plusieurs  évacuations  d'un  liquide  accu- 
mulé dans  le  caecum  et  très-riclie  eu  selsuriques,  d'une  couleur  rougeatre.  Quand 
l'insecte  est  bien  séché  et  entièrement  développé  il  essaye  ses  ailes,  prend  son  vol  et 
rediercbe  Tautre  sexe  pour  s'accoupler  et  reproduire  des  individus  semblables  à 
hô,  mais  variables  de  taille  ou  de  coloration  si  la  chenille  ou  la  clirAsaiide  ont  eu 
des  conditions  spéciales  de  développement. 

Je  ne  dois  point  omettre  de  citer  ici  les  pluies  de  sang  qui  ont  h  plusieurs 
reprises  effrayé  les  populations  crédules  et  dont  les  Lépidoptères  sont  les  auteurs 
ioollJBDsifs.  Réaumur,  dans  ses  admirables  Mémoii-es  sur  les  insectes,  en  a  fait  jus- 
tice. Voici  comment  les  faits  se  produisent.  Les  papillons  venant  d'oclore  répan- 
dent par  i*anus  un  liquide  rougeatre  ou  jaunâtre,  dont  l'accumulation  s'est  faite 
pendant  la  nymphose.  Chez  les  Vanesses,  papillons  de  jour  très-communs,  et  dont 
f  édosion  a  lieu  le  long  des  murs  rusticjues,  cette  déjection  est  d'un  rouge  vif  et 
carminé,  imitant  assez  bien  la  couleur  du  sang. 

Vers  le  mois  de  juillet  de  l'année  1608,  les  murailles  d'un  cimetière  voisin  de  la 
^ille  d'Aix  et  celles  des  villages  des  environs  parurent  tachées  de  larges  gouttes  de 
^.Le  peuple  et  même,  ajoute  Réaunmr,  certains  théologiens  n'hésitèrent  pas  à  y 
voir  l'oeuvre  des  sorciers  ou  du  diable  lui-même.  Mais  un  homme  instruit  et  peu  cré- 
dule, nommé  de  Peiresc,  alors  dans  la  ville,  observa  qu'une  multitude  de 
lépidoptères  volaient  dans  ces  endroits  maudits.  Il  rassembla  des  chrysalides  dans 
^boite,  il  les  fit  éclore  et  montra  aux  curieux  inquiets  la  diahoHque  pluie  de  sang 
tories  parois  et  le  fond  de  la  boite  renfermant  les  insectes.  Il  les  mena  dans  la 
campagne  après  leur  avoir  fait  remaniuer  l'absence  des  gouttes  miraculeuses  au 
«aire  de  la  ville,  sur  les  toits  ;  il  leur  prouva  qu'elles  se  trouvaient  dans  des  en- 
droits creux,  sous  les  chaperons  et  les  saillies  des  murs  et  non  à  lu  surface  des 
piwres  tournées  vers  le  ciel,  enfin  qu'il  n'en  existait  pas  à  de  plus  grandes  hau- 
teurs que  celles  où  volent  ordinairement  ces  Lépidoptères.  De  Peiresc  n'hésita  pas 
i  attribuer  à  la  même  cause  a?rlaines  des  pluies  de  sang  dont  on  rapporte  l'histoire  ; 
P^r  exemple,  la  pluie  de  sang  tombée  sous  le  règne  de  Childebert  dans  dilférents 
*odroil$  de  Paris  et  près  de  Senlis  ;  une  autre  sous  le  roi  Robert  et  arrivée  à  la 
fi'idejuin.  Itéaumur  ajoute  que  c'est  l'espèce  ravageant  les  Ormes  dans  certains 
mutons,  la  Grande  tortue  (Vanessa  ;yo/ycA/oros),  à  chrysalide  dorée,  qui  lui  parait 
»  plus  capable  de  répandre  ces  alarmes.  Elle  ap[)ai-aît  (pielquefois  en  très-grande 
<piantilé,  quitte  les  arbres  au  moment  de  se  mettre  en  chrysalide  et  se  disperse  alors 
<^utre  les  murs,  sous  les  cintres  des  portes  et  même  dans  les  maisons. 
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Lépidoptères  utiles  et  riuisibles.  Tout  lo  monde  sait  que  la  soie  est  une  ppo- 
ducliou  duc  à  une  clienille  de  Lépidoptère  et  que  d'autres  chenilles  voisines  (ooy. 
Bombyx)  filent  des  coques  dont  Tindustric  cherche  à  profiter  pour  la  fabrication  de$ 
étoffes.  Muisùpart  ces  insectes  utiles,  la  plupart  des  chenilles,  extrêmement  Toraœs, 
nous  sont  fort  nuisibles  ;  elles  causent  des  dégâts  souvent  irrémédiables  ;  elles  dé- 
vorent les  feuilles  dans  les  forêts  (Domby.r  processimiea^  pityocampa,  diMpaty 
etc.),  dans  les  verpei-s  {Bombyx  neustria,  Yponioneuta),  les  jardins  (Pifw); 
elles  creusent  les  arbres  [Cossus^  Sesia,  efc),  attaquent  les  fruits  (Carpocapm)^ 
les  gVAins  (Alucita^  Tinea),  la  vigne  (P  y  rai  is  piller  iana,  etc.)  ^  les  betterties 
(Afp'otis)  ;  enfin  les  étoftes,  les  fourrures  (Tinea  sarcitella,  pezella^  pàSo- 
nella)^  etc.,  etc.  Ce  sont  des  ennemis  continuels  avec  lesquels  l'homme  a  chaque 
aniii-e  à  lutter,  dont  réchenillago  ne  fait  qu'imparfaitement  justice  et  qui  poliu- 
leraient  à  l'infini  sans  leurs  ennemis  nombreux  (oiseaux,  mammifères,  reptiles  et 
surtout  insectes  hyménoptères  et  diptères  entomobies). 

A  l'état  de  chenille,  les  Lépidoptères  ne  sont  {X)int  venimeux  comme  on  le  croit 
souvent,  mais  bien  h  tort.  IiCs  tentacules  rétractiles  de  (pielques  espèces,  les  appen- 
dices do  quelques  autres  ne  sont  que  des  moyens  employés  par  elles  pour  effiijcr 
leurs  ennemis  tels  que  les  Ichneuinons.  11  est  très-vrai  qu'il  faut  manier  avec  k 
plus  grande  précaution  les  nids  des  chenilles  processionnaires  du  chêne  et  da  pût 
et  des  autres  chenilles  analogues.  Les  poils,  surtout  au  moment  des  mues  et  de  II 
transformation  en  nymphes,  sont  très -caduques,  ils  se  détachent  et  se  trouvent  eo   S 
grande  quantité  dans  les  nids,  (les  poils,  enqïortés  par  le  vent,  se  répandent  de    : 
toutes  j)artsdans  les  forets  ou  les  bois,  et  |M^nétrant  dans  la  peau,  surtout  an  ti*    , 
sage  et  aux  mains,  y  causent  des  douleurs  très-vives  et  des  cuissons  brûlantes.  Oi 
a  plusieurs  fois  empêché  Taccès  des  allées  du  l>ois  de  Boulogne  où  se  troufaienl 
une  grande  quantité  de  chenilles  processionnaires  du  chêne. 

J'ai  déjà  noté  que  (juelques  gix)sscs  chejiilles  (voif.  Larves)  servent  à  l'alimeo- 
tation  des  peu])la(les  sauvages  ;  la  chenille  énonne  de  VHepialus  grandis^  qui  ^il 
h  la  Nou\ello-Ilollaiuledans  les  troncs  des  Cauiarinas,  est  recherchée  par  les  na- 
turels qui  s'en  régalent  avec  avidité  en  humant  l'intérieur  comme  s'il  s'agissait 
d'un  fruit  ]»ulj)eu\. 

Les  chrvsalides  servent  aussi  comme  aliment.  On  les  mange  frites  ou  bouillies. 
Le  docteur  Yinson  m'a  dit,  et  a  rapporté,  (ju'à  l'époque  du  couronnement  de  Ra- 
dania,roi  de  Madagascar,  le  fils  du  roi,  enfant  de  iO  ans,  présent  à  la  réception 
de  l'ambassade  française,  mangeait  des  chrysalides  de  Bombyx  avec  un  grand 
plaisir.  En  Chine,  les  chrysalides  du  Ver  h  soie  sont  employées  dans  l'ali" 
meiitation. 

Pendant  ces  deniières  années,  lamodeafail  rechercher  comme  ornement  un  grand 
nonibrvî  de  Lépidoptères.  Les  ailes  fragiles  des  MorpItOj  à  couleur  d'un  bleu  mé- 
tallique,  et  d'antres  espèces  resplendissantes,  ont  été  ap[»liquées  sur  des  gazesou 
placées  sous  des  lames  transparentes  et  minces.  Klles  ont  servi  de  la  sorte  ponr 
parures  del)als  et  de  soirées. 

Les  Lé|)ido|.tères,  surtout  à  l'état  de  domesticité,  sont  sujets  à  des  maladies  qui  en 
font  périr  un  grand  nombre.  (Vo//.  Vkk  a  soie.)  A  l'état  libre,  beaucoup  de  chenilles» 
par  suite  de  circonstances  spéciales,  sont  alteinti's  par  des  cryptogames  (muscar- 
r/iwe,  etc.),  ou  bien  elles  s'étiolent,  cessent  de  manger  et  meurent  tantôt  dessécliécs, 
tantôt  au  contraire  boullies  et  infiltrées.  Les  variations  atmosphériques,  rélectri- 
cité  de  l'air,  un  excès  d'humidité,  ou  la  trop  grande  sécheresse,  une  nourriture 
avariée  en  rendent  parfois  l'éducation  impossible  entre  h^s  mains  des  obsen'ateiiff 
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les  plus  habiles,  des  entomologistes  les  plus  zélés.  Quand  ces  chenilles  sont  pas- 
sées à  l'état  de  chrysalide,  une  séclieresse  très-forte  de  la  terre  où  elles  sont  en- 
fermées, ou  bien  un  degré  trop  grand  d*iiuniidité,  une  chaleur  solaire  brûlante  et 
|kroloiigée,  etc.,  en  détniisent  d'innombrables  quantités;  ces  circonstances  empê- 
chent souvent  une  destruction  complète  des  arbres  des  iorêts  attaqués  par  les 
chenilles.  (Ratzeburg,  Perris.) 

Je  ne  signalerai  point  les  stations  des  Lépidoptères  sur  le  globe,  cette  question 
se  rattache  à  celle  des  insectes  on  général  (voy.  Insectes),  ni  les  monstruosités 
qui  seront  étudiées  en  cet  endroit.  Cependant  comme  il  est  peu  de  collections  de 
Lépidoptères  qui  ne  possèdent  des  individus  ayant  un  côté  du  corps  plus  petit 
que  l'autre,  atteint  de  nanisme  par  rapport  à  celui  du  côté  opposé,  ou  bien  des 
individus  mAles  d'un  côté  et  femelle  de  l'autre  ;  je  tais  dire  quelques  mots  sur 
cette  dernière  disposition. 

On  connaît  un  assez  grand  nombrede  ces  Lépidoptères  anormaux  ou  monstrueux.  Il 
s'agit  nettement  d'individus  ayant  h  la  fois  les  formes  et  la  coloration  des  deux  sexes, 
jur  moitié  parfaitement  égale  ou  avec  prédominance  de  l'un  des  deux.  Th.  Lacordaire 
désigne  cet  état  sous  le  nom  de  Gynnndromorphisme,  pour  le  séparer  de  l'her- 
'  niaphrodisme  vrai  et  qui  est  naturel  ou  normal  chez  quehjues  articulés  :  il  y  a  ainsi 
des  gynandromorplies  i*  mixtes,  2^  masculins,  5*^  féminins,  ifalheureusement  les 
observations  anatomiques  sur  ces  Lépidoptères  monstrueux  sont  très-rares,  elles 
font  défaut  et  je  regrette  pour  ma  part  que  tous  les  Lépidoptères,  à  la  fois  mAles  d'un 
ciîté  et  femelles  de  l'autre,  soient  dans  les  collections  à  titre  d'objets  curieux,  an 
lieu  d'être  étudiés  à  l'état  frais,  pour  établir  la  sjtlanchnologic  de  ces  êtres  anor- 
maux, si  remarquables. 

Clamficaiion.  La  classification  des  Lépidoptères  présente  de  grandes  diffi- 
caltés  à  cause  de  la  conformation  uniforme  de  ces  articulés.  On  peut  réduire  sous 
trois  chefs  principaux  les  essais  tentés  à  cet  é^ard  :  1°  tantôt  les  caractères  ont 
été  tirés  exclusivement  de  l'insecte  parfait  ;  2"  tantôt  les  caractères  ont  été  pris 
exclusivement  sur  les  chenilles  ;  5**  enfin  les  caractères  sont  fournis  par  l'insecte 
pvËiit,  mais  à  ceux-ci  ont  été  adjoints  ceux  que  ))résentent  les  chenilles  et  les 
Hnysalides.  .\  mon  avis,  cette  dernière  est  la  plus  méthodique  et  celle  qui  de\Ta 
resterdansla  science.  (Voy.  Insectes.) 

linné  divisait  les  Lépidoptères  en  trois  grands  genres  :  les  Papillons,  les  Sphinx 
«ties  Phalènes.  Ijos  auteurs  qui  vinrent  après  lui  subdivisèrent  ces  grandes  coupes 
primordiales  et  I^treille  établit  les  fanulles  des  Diurnes,  Crépusculaires  et  Noctur- 
nes corresi)ondant  aux  genres  Linnéens.  En  France,  Godart  et  Duponchel  suivi- 
rent en  la  modifiant  la  classification  de  Latreille,  basée  sur  l'insecte  parfait.  A 
l'étranger  Denis  et  Schifiermfiller,  Ochsenheimer,-  Treilschke,  Slephens,  Cur- 
tis,  etc.,  s'occupèrent  plutôt  |)our  leur  arrangement  du  premier  état  ou  des  che- 
nille?. Knfiii  Boisduval  modifia  profomlcment  la  méthode  de  Latreille,  prit  en 
CTande  considération  les  citractères  fournis  ])ar  la  choiiillc  et  partagea  les  Lépido- 
ptères en  deux  ^'randos  divisions,  dont  nous  avons  déjà  parlé,  les  Uhopalocères 
'Wuruesj  et  les  Hétérocères  (Crépusculaires  et  Nocturnes).  E.  Blanchard  les 
•ii^isa  particulièrement  en  Achalinoptères  et  Chalinoptères.  De  nos  jours  uik^ 
♦li^ion  assez  commode,  mais  pou  naturelle,  a  fnit  surtout  en  Allemagne  parta- 
ger les  amateurs  en  ceux  qui  s'occupent  des  premières  familles  de  grande  taille  et 
'^xqui  n'étudient  ni  ne  récoltent  que  celles  d'une  taille  oxijxuë;  d'où  les  ma- 
crolépidoptères  et  1«îs  nncrolépidojjtèrcs  :  il  est  bon  de  remarquer  que  certains 
'Janibides  plaa's  parmi  ces  derniers  sont  de  forte  taille.  Voici  un  aperçu  de 
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division  des  Lépidoptères,  d*après  Boisduval,  Dupouchel,  BlaiichanI  et  les  de^ 
niers  ouvrages  publiés  en  Allemagne. 

1^^  division.  Hélérocères,  Boisduval  {Diurnes.  Latreille).  Antennes  en  fonne 
de  massue,  corps  peu  velu  et  petit  relativement  aux  ailes,  rétréci  entre  le  Ibonx 
et  l'abdomen.  Quatre  ailes  d'égale  consistance,  libres,  non  retenues  par  un  iiren 
se  relevant  perpendiculairement  l'une  contre  l'autre  pendantle  repos.  Vol diune. 
Chenilles  à  16  pattes,  se  métamorphosant  à  l'air  libre  sans  se  renfermer  dut 
une  coque  (exce])té  les  ParnassiuSy  Zegris  et  Hesperia).  —  Familles  Danmiet^ 
ArgynnideSy  Vanessides,  Lyhithéides,  Nymphalides,  Saty rides,  PapUlonida, 
PamassideSy  Piérides,  lihodoccrides,  Lycénides,  Erycinides,  Hespérides. 

îi"  division.     Ueïérocères.  Boisduval. 

Groupe  l^^  Crépusculaires,  Latreille.  Antennes  tantôt  renflées  au  milieu  oo 
prismati((ues,  tantôt  pectiné^s  ou  dentées.  Corps  très-gros  relativement  auxailei, 
sans  étranglement  entre  le  thorax  et  l'abdomen.  Ailes  étroites,  en  toit  horizontal 
ou  inclinées  dans  le  repos,  les  supérieures  recouvrant  alors  les  intérieures  (fd 
sont  très-courtes  et  retenues  aux  premières  par  un  frein,  dans  les  mâles  seule* 
ment.  Vol  crépusculaire  exceptionnellement  diurne.  Chenilles  à  16  palttt, 
glabres  ou  demi-velues,  se  métamorphosant  dans  la  terre  ou  à  sa  surface,  ou  dam* 
une  coque.  Clu7salides  non  anguleuses,  conico-cylindriques.  —  Familles  Sphitr 
gides^  SésOdes,  Zygénides. 

Groupe  2*^.  Nocturnes:  Latreille.  Antennes  sétacées,  à  tige  diminuant  de  gros- 
seur de  la  base  au  sommet,  abstraction  faite  des  cils,  barbes,  ou  poils,  dont  dk 
peut  être  garnie.  Corps  tantôt  grand,  tantôt  petit  relativement  aux  ailes,  su» 
étranglement  entre  le  thorax  et  l'abdomen.  Ailes  d'égale  consistance  quand  les 
supérieures  ne  cou>Tent  pas  les  inférieures,  les  unes  et  les  autres  retenues  eor 
semble  par  un  irein  dans  les  mâles,  ne  se  relevant  jamais  perpendiculairemoii 
dans  le  repos,  mais  horizontales  ou  en  toil  ou  en  fourreau  enveloppant  le  corpi. 
Chenilles  ayant  de  10  à  16  patles,  glabres  ou  velues,  mais  jamais  épineuses,  se 
métamorphosant  soit  dans  la  terre  ou  dans  l'intérieur  des  végétaux  dans  des 
coques  de  soie  pure  ou  avec  d'autres  matières.  Chrysalides  cylindro-coniques, 
glabres  ou  parfois  un  peu  velues.  —  Familles  LiUwsides,  Cliélonides,  Psychides, 
Liparides,  Lasiocampides,  Bomhycides,  Attacides,  Endromides,  HépiaUdiSn 
Endagrides,  LimacodideSy  Platy piérides,  Dicranurides,  Nolodoniides,  Pjjf- 
rides,  Bombycoïdes,  Noctuo-bombyciles ,  Orllwsides,  Gortynides,  Nonagrïdet, 
Leucanides,  Caradrinides,  Apamides^  Hadénides,  Noctuélides,  Amphipyrides, 
Xylinides,  Heliothides,  Calpides,  PImides,  Catocalides,  Ophiusides,  Atûhopld'' 
lides,  Agropliilides,  Anomalides,  Phalénoides,  Gonialides,  AconlideSy  XoctWh 
phalénides,  PyralideSy  Phalénides,  Platyomides,  Schénobides^  Crambidet^ 
YponomeutideSj  Tinéides,  Ptérophorides. 

Emile  Blanchard  a  divisé  les  Lépidoptères  en  deux  grandes  sections  :  l*^ilcAfl- 
linoptères  (Diurnes  des  auteurs,  Rhopalocores  Boisduval).  Ailes  dépouiTuesde 
frein  |)our  les  maintenir.  Antennes  toujours  renflées  en  niassues  vers  l'extrémité. 
—  Familles  PapHionideSy  Nymphalides,  Erycinides^  Cydimonides, 

!2^  section.  Chalinoplères  (Crépusculaires  et  nocturnes,  Ilétérocères  BoisduTal). 
Ailes  presque  toujours  munies  d'un  frein  pour  les  retenir  ensemble.  Antennei 
renflées  en  massue,  fusiibrmes  ou  sétacées,  souvent  pectinées  dans  les  mâles.— 
Familles  SésiideSy  Zygénides,  Splùngides,  Dombycides,  Noctuélides,  PhaUnir 
des,  Pyralides, 

On  s'accorde  assez  généralement,  en  Allemagne,  à  diviser  les  Lépidoptères  eu 
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deux  grandes  sections,  Mncrolepidoptera  et  Microlepidoplera.  Voici  un  aperçu 
de  la  classification  donnée,  d'après  Lederer  (YerhamUungen  des  zoologisch- 
boUmische  Vereins  in  Wien)  par  Staundiger  et  Wocke. 

Cette  classification  ne  ditfôre  pas  beaucoup,  pour  les  Macrolépidoptères,  de  celle 
adoptée  par  Oclisenbeimer,  Treitscbke  et  IlerriL'h-SchœlTer;  pour  les  Microk'pi- 
doptères,  elle  est  empruntée  surtout  à  Ilerrich-Schœiïer,  Zeller  et  Stainton. 
(Voy.  Catalog  der  Lepidopteren  Europas,  Bearbeilet  von  0.  Staidinger  und 
M.  WocEE,  Dresden,  1861.) 

Mncrolepidoptera.  1 .  Hbopalocera.  Papilionidœ,  Pierldce^  Lijcœnidœy  Eri- 
qpiidœ^  LibyÙieidœ,  Apaturidœ,  Nymphalidœ,  Dannïdœ,  Satyridœy  Hespe- 
ridœ. 

^.Heterocera. — A.  Sph'm^es.Sphingidœ,  Sesiidœ,  Thijrididœ,  Heterogynidœ, 
Zygenidœ,  Syntomidœ.  —  B.  hombyces,  Nycteloidœ,  Lithosidœ,  Euprepiœ, 
Epialidœ^  Cossidœ,  Coclioj)0(lœ,  Psychidœ,  Liparidœ,  Bombycidœ,  Salurnidœ, 
Drepanulidœ,  Notodontidœ,  Cymalophoridœ,  —  C.  Noctuœ.  —  D.  Geometi-a?. 

Microlepidoplera,  Yi.  Pyralidina.  —  F.  Crambinic.  —  G.  Tortricina. — Il.Ti- 
neina.  Tineidœ,  Hyponomeutidœ,  Plntellidœ,  Gelechidœ,  Glyphypterygidœ, 
Argyresthidœ,  Gracilaridœ,  Coleophoridœ ,  Elachistidœ ,  LithocoUelidœy  Lyone- 
tidœ,  Xepticulidœ, —  l.  Pteropboriua.  —  K.  Alucitinu  (Orneodes). 

A.  Labodlbkne. 

BauoGRAPBie .  —  Cette  bibliographie  ne  comprendra  pas  les  indications  des  traités  géné- 
mix  sur  les  insectes  où  il  est  parlé  des  Lépidoptères,  tels  que  les  Mémoires  de  Hkaumcm, 
de  M  Géeb,  et  les  œwvres  de  Likné,  de  Fabbicius,  d'OuviFB,  de  Latheille,  elc.  etc.  Les  An- 
wles  et  les  Recueils  où  il  n'est  pas  exclusivement  question  des  Lépidoptères  ne  peuvent 
figurer  ici  ;  les  auteurs  cités  sont  ceux  qu'on  désigne  ordinairement  sous  le  nom  de  lépi- 
doptéristes.  A  l'ai-ticle  Ixsectes,  on  trouvera  les  ouvrages  qui  n'ont  pas  pu  avoir  en  cet 
«droit  spécial  leur  place  naturelle. 

G<DABT.  Metamorphosis  et  historia  naturalis  Insectorum  ;  Medioburgi,  t.  I-lIl;  1062. — 
lunmi.  Di9$ertatio  epistolica  de  Bombijcc,  etc.  Londini,  KKill.  —  Swamhebdam  .  Bybel  der 
iVodwrr.  Amstelaed,  i7r»7.  Coll.  académique,  t.  V.  —  Mehian  (Maria-Sybilla).  Metamorp/iosit 
i^fedorum  Murinamensium,  etc.  Amstelodami,  1705.  —  Ltonet.  Traité  anatomique  delà 
tkemlle  qui  ronge  le  bois  de  saule,  elc.  La  Haye,  1702.  —Do  même.  Recherches  sur  Vanat.  et 
^  métamorphoses  de  diverses  espèces  d'insectes,  ouvrage  posthume,  1852.  —  CLincK.  Icônes 
ifitecttfrwn  rariorum  cum  noniinibus  eorum  trivialibus.  ilolmirc.  1764.  —  Fcesslt.  Verzeich- 
m$der  ihm  bekannten  schweizcrischen  Inseclen,  1775.  —  Du  même.  Magazin  fiir  Kntomo- 
^ir,  1778. —  Do  même.  Archiv  der  lusektengeschichte,  1781.  —  Dems  et  SciuffebiiOller. 
Sfitematischen  Verzeichniss  der  Schmetterlinge  der  Wiener  (iegend,  1775.  —  E.*per.  Die 
^tkmetterlinge  in  Abbildungen  nach  der  ^atur,  I-V  ;  1777-1704.  —  Hebbst  und  Jablonski. 
I^otwrt^stem.  etc.,  aller  bekannten  Schmetterlinge,  I-X  ;  1785-1806.  —  Cbameb.  Papillons 
ftotique*,  4  tomes.  Utrecht.  n7r>-1782.  —  Stoli..  Supplément band  zu  Cbameb,  Papillons 
ootiifues,  5  cahiers,  1787-1791.  —  Bobkiiausbîï .  Naturgeschirhte  der  europii'isclien  Sc/miet^ 
Mnge.  Frankrurt.  1788-171)4.  —  Do  même.  Rheinisches  Magazin  zur  Erweiterung  dei'Katur- 
^fnde,  t.  I.  Giess«-n,  1705.  —  Doxovax.  Saturai  Ilistory  of  Rritish  Insects.  London,  1792- 
1)*I6.  —  Habris.  An  Essay  wherein  are  conxidercd  the  Tendons  and  Membrane  of  the  \yings 
of  Butter/lié'*.  London,  1767. — Jones.  A  new  Arrangement  of  Pnpilios.  In  Tranxact.  ofthe 
iMseanSocirty.  179i. — IIcbxeb.  Sammiung  europaischer  Schmetterlingr.  Aupsburg,  t.  I-VI; 
l'tlft.lg5.*,. —  lu.  MÊME.  Reitrâge  zur  Geschichte  der  Schmetterlinge.  Aui^'shur^,  1786-1700. 
—  De  itjiE.  Zulrâge  zu  exotischrn  Schmetterlingen,  180r>.  —  Do  mêmf.  Verzeichniss  bekann- 
tfT  Schmetterlinge,  1816.  —  Faiibicius.  Species  Insectorum,  t.  II,  1781,  et  Mantissa  Insec- 
iorm.  t.  II.  1787.  —  Laxg.  Verzeichniss  Schmettei-linge,  elc.  Augsburg,  1781-1792.  — 
^'«om-b.  Systematisch"  Reschreibung  der  europâischcn  Schmetterlinge,  1  Tlieil.  ilalle, 
17x7.  —  Dl-  h^.hk.  Seuestes  Magazin  fur  die  Uebhaber  der  Entomologie.  Stralsund,  1791- 
^'•»i.  —  LEwif.  Rritish  Rutterflies.  London,  1795.  —  Dk  Pbinfb  (L.^.  Upidoptera  pede- 
"lontana,  Augusta  Taurinorum,  1798.  —  Geoffuoy  (E.  L.).  Histoire  abrégée  des  insectes 
T'i*^  trouvent  aux  environs  de  Paris,  t.  I-ll.  1762,  et  2  lom.  en  4  vol.,  dern.  édit.,  1709.— 
^^1  et  E>f.BAMEUE.  Papillons  d'Europe  d'après  nature,  etc.,  8  \ol.  avec  550  pi.  coloriées. 
1hM7U5.  —  La$petbe5.  Sesiœ  Europeœ.  Beroiin'u  1801.  — Smith.  Vu:  Saturai  Ilistory  of  the 
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rarer  Ijepidopterous  Insecls  ofCeoi^gia^  coUected  front  Ihe  OhnervalioM  ofiont  Abdot,  etc. 
London,  'i  volumes,  1797.  —  Hawortii.  Jjepidoptera  Britannica,  London.  1803-1829.  — 
HoFNA:e<sEGG.  Alphabelisches  Verzeichniês  zu  Hiibners  Abbildungen  der  Papilionen,  mit  den 
beigefûgten  vorzûglichsten  Synonymen.  In  lUigers  Magazin,  t.  III  et  V,  1804-1806.  — 
OcnsEXHBniEB.  Die  Schmetterlinge  von  Europa,  t.  MY.  Leipzig,  1807-1810.  — KEFEnsTEcr. 
Nombreux  mémoiret  sur  les  lépidoptères .  Dans  le  Magazin  dcGermar,  et  les  Recueils  aile- 
mantls,  1818  et  suiv.  —  Bomkelli.  Descrizione  de  nuove  specie  (Flnsetti.  In  Memorie  délia 
R.  Academia  délie  scienxe  di  Torino,  t.  XXX.  —  Sdckow.  Anatomisch^physiologiscke  Unier" 
suchungen  der  Insecten^  etc.  [Entwicklung  von  BonU/yx  Pûtt),  Ileft  I,  1818.  —  Godart. 
Enajclopédie  méthodique,  article  Pa/n7/an«,  t  IX,  1819.  —  Du  même.  Histoire  naturelle  deê 
Upidoptères  de  France,  t.  I-V.  Paris,  1821-1837.  —  Fiscbbb  de  Walobeim.  Entomographie 
de  la  Russie f  t.  I-II.  Moscou,  1820-1823.  —  Treitscheb.  Die  Schmetterlinge  9on  Ewropa 
(Fortsetzung  des  Ochscnhcimerschen  Werk's) ,  t.  Y-X.  Leipzig,  1825-1835.  —  Lepebtbe  (A.)- 
Système  ptérologique  des  Jjépidoptères  et  divers  mémoires.  In  Mag.  zool.  de  Guérin  et 
Annales  de  la  Société  entomologique  de  France,  1827-1858.  —  De  Feistbamel.  Obs.  sur 
les  lépidoptères.  In  Ann.  de  la  Soc.  cnt.  de  France^  1832-1850.  —  Ccsns.  British  entnrno- 
logy.  London,  1825-1840.  —  Dopoxchel.  Histoire  naturelle  des  Lépidoptères,  etc.  (Continua- 
tion de  l'ouvrage  de  Godart.]  Paris,  t.  YI  à  XI,  1826,  1838,  et  Sujtplément,  t.  MY,  184S. 

-  Frœlicii.  Enumeratio  Tortricum  Regno  Wurtembergico  indigenarum.  TubiDge,  1828. 

Stephens.  Illustrations  of  British  Entomologie  [Haustcllata) ,  London,  1827-1855.  <—  Frbtbi. 
Beitrâge  zur  Geschichte  eurojtâischer Schmetterlinge.  t.  I-III,  1827-1831.  —  DuutaE.Neuere 
Reitrâge  zur  Schmetterlingskuude.  Augsburg«  t.  I-YII,  1831-1858. —  Doisoutal.  EurùpmorMM 
ijupidopterorum  Index  melhodicus.  Parisiis,  1829.  — Du  même.  Essai  sur  une  monogrmpkiê 
des  Zygénidcs,  1 829.  —  Du  même  .  Icônes  historique  des  Lépidoptères  nouveaux  ou  peu  com^ 
nus,  t.  I-II,  1832-1831.  —  Du  même.  Spécies  général  des  lépidoptères,  t.  I.  Paris,  Roret, 
1856.  —  Du  MÊME.  Gênera  et  Index  methodicus.  Parisiis,  1840. —  Pierret  (A.).  Descriptions 
d* espèces  nouvelles  et  observations  sur  les  Ijépidnptères.  Dans  Ann.  de  la  Soc.  ent,  de 
France,  183  >- 1850.  —  Boiiemann.  Fôrsok  till  systematisk  uppstàlluing  afde  i  Swerige  /ore- 
kommande  Naltjârilar.  —  Meigen.  Systenioihtche  Bearbeitung  der  europàischcn  Schmetter- 
linge, t.  I-IIÏ,  1829-1832.  —  WooD.  Index  methodicus.  London,  1831-1839.  —  Doubledat 
(Edward).  Tlie  gênera  ofDiurnal  Lepidoptera,  etc.,  t.  1-11,1816-1852,  continued  by  Westwoo» 
and  IIewitsox.  —  Du  même.  Autres  travaux  nombreux,  1842-1849.  —  Doubledat  (Henry).  Ijt- 
pidoi>tera  new  to  Britain,  Zoologist,  1845,  et  d'autres  méin.  Dons  VEntomologisl  ci  \cZo<h^ 
logist,  1841-1808.  —  Doi:gl\s.  Description  of  new  British  Motlis,  In  Zoologisl,  1845,  etc.  — 
Rahrur.  Faune  entom.  de  i Andalousie,  t.  I-II,  1838.  —  Du  même.  Catalogue  des  Ijépido- 
ptèrcs  de  V Andalousie,  1858.  —  Newport  ;G.).  Anatomy,  de,  of  the  Sphinx  Uguslriand 
Met anwr phases,  cic,  183'2-1831>.  —  Doxzel  (II.  F.).  Observations  sur  les  Ijépid.  et  descrtpt. 
d'espèces  nouvelles.  lu  Ann.  Société  ent.  de  France,  1837-1852.  —  Ratzebirg.  Die  Forst- 
inseclcn,  t.  H.  1840.  —  Sciilœger.  jx'pidopterischc  Mitt/icilungen,  etc.,  1842-1808.  —  LccAf 
^H.).  Histoire  naturelle  des  Ijépidoptères  d'Europe,  avec  79  planches,  1835. — Du  même. 
Hist.  nat.  des  lépidoptères  exotiques,  40  pi.  coloriées,  1835.  (11  y  a  de  récenres  éditions  de 
CCS  deux  ouvnipcs.)  —  Mexetkif>.  Cafalognc  raisonne  des  objets  de  zoologie,  etc.  Saint- 
Pétersbourg,  1852.  — Helmek  dk  laCiiavigxeiue.  Mém.  en  notes  en  prrand  nombre.  lv\  Annales 
de  la  Société  eut.  de  France,  1846-1 8()1>.  —  Glenle.  Spécies  général  des  Ijépidoptèrcs  suilC 
à  Boisduval,  Nocluélites,  t.  I-III;  Pbalénitcs,  t.  l-II  ;  Deltoïdes  et  Pyralides) ,  1852-1857.  — 
Du  MÊME.  Tableau.r  synoptiques  des  I/pidoptèrcs  d'Europe  (avec  de  Yilliers*,  t.  I,  Diurnes. 
Paris,  1835.  —  Hkeger.  Beitrâge  zur  Schmetlevlingskunde.  Wicn,  1858.  —  Fi5ciier  tojï 
RoKSLERSTAMM.  Abbildwiffcu  zur  Ilei'ichligung  und  Ergânzung  der  Schmetterlingskunde. 
l.eipzij:,  1858.  —  \Ve*;t\vooi»  cl  IIiMPiinEv.  British  Butter fl'œs.  Ix>ndon,  1840-1841.  —  De 
MÊME.  British  Moths,  1841-1844. — Bentley.  Ovservatinns  on  Spécies  and  Varieties  (Ijepidopt.^. 
In  Entomologiste  1842.  —  Nordmanx.  Seue  Schmetterlinge  lUissland.  Bull.  .Moscou,  1851. 
IIkrricii-Sciiœffer.  Systematischr  Bearbeitung  der  Schmetterlinge  von  Europa,  t.  1-VI,  1845- 
18^6.  —  Du  vÊME.  Seue  Schmetterlinge  ans  Europa  und  dm  angrenzenden  lÂndern.  Ucft 
I-III.  1856-I8!il. — EvERSMAîix.  Fanna  lepidopterologica  Volgo-uralensis,  i^^i.  — Dr  même. 
Ixpidoptera  Hossica  ;avoc  F.  he  Waldiieim),  t.  V,  1851.  —  Nickerl:».  Synopsis  der  lApidoi*- 
teren-Fauna  Bôhmens.  Prag,  1850.  —  De  Graslix  (A.).  I/pidopt ères  nouveaux  des  Pyrénées 
orientales,  et  autres  travaux.  In  Annales  entonwl.  de  France,  1856-1808.  —  Stattofcss.  le- 
pidoplerischc  Beitrdgr,  etc.,  1846.  —  De  La  Harpe.  P/uilénides.  Dans  Faune  suisse,  Jjépi- 
doptères, part.  IV.  Lausanne,  1852.  —  Bkuand  d'Uzelles.  Monographie  des  Psychides,  1852- 

—  Du  MÊME.  Autres  notices  et  travaux  dans  Mém.  de  la  Soc.  dEniulation  du  Doubs  et  Ann, 
de  la  Société  ent,  de  France,  1842-1859.  —  IlETDENREicn.  Verzeichniss  der  europdischets 
Schmetterlinge,  etc.,  1851.  —  Guiliani.  Belle  specie  di  Lepidutleri  riconosciute  csistentt 
negli  Stati  Sardi.  Torino,  1852.  —  \Vali.exgren.  Skandinavicns  Dagfjârilar.  3Ialm(i.  1853. 

—  Gerhard.   Versuch  einer  Monographie  der  curopiiischen  Schmettcriingsarlen  :  Thcchr 
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i^^eœnay  Nemeobius.  llambiinr,  1853.  —  Lrdereb.  Vemtch  die  europâisehen 

migliehMi  natûrliche  Reihenfolge  su  stelUn.  Wien,  1853.  — Du  uême.  DieNoc- 

EMropttê.  Wien.  1857.  —  Stawtojï.  Insecla  Britannica^  fjepidoplera,  Ttneina,  1854. 

—  Dv  mtmE,  A  Manual  of  Britiêh  Butterflies  and  Mot/is,  MI,  1857-1859.  —  Dv  même.  Na- 
imnd  Bisiary  of  the  Tineina^  t.  1-Xl,  1855-1869.  —  Stadrdinger.  De  Sesiis  Agri  Berolinensis. 
Eerolini,  l)t54.  —  On  même.  Calalog  der  Ijsindopteren  Europa'B^  etc.,  mit  Wocke,  1861.  — 
Icm  Df».   Verzeichniss  der  Schmetterlingc  der  Scfiweiz,  I.  Âbthcilung.  Burgdorf,  1852. 

—  Frct.  Die  Tineen  und  Pterophoren  der  Schweiz.  Zurich,  1856.  —  Von  IIeikemaxk  (H.).  Die 
Sekmieitrrlmge  Deutsehlands  und  der  Schweiz,  I.  Braunschweig,  1859.  —  Miluère.  fcona- 
ffmpkie  ei  de$crif)tion  de  Chenilles  et  Lépidoptères  inédits.  Lyon.  1859-1869.  —  Hoffmaxx 
(Ottmar].  Ueber  die  ^aturgeschichte  der  Psychiden.  Erlangcn,  1859.  —  Falloo  (J.).  Des- 
truction ^eêpèces  nouvelles  de  ÏJpidoptères,  etc.  In  Ann.  ent.  de  France,  1859>1869.  — 
Wocu.  MiUkeilungen  ûber  Microlepidopteren,  etc.,  1818-1869.  — Izuxvl.  ïjepidopterischc 
Beiirâge,  etc.  In  Isis  und  Steitiner  Ent.  Zeitung,  1838-1869.  —  IIewitson.  Exotic  Butterflies, 
W  livrais.  Londres,  1852-i8fi9.  —  Dubois.  Les  Lépidoptères  d'Europe  et  leurs  chenilles.  40 
lÎTnis.  Bruxelles,  1859-1869.  —Berce  (E.)  Faune  des  Lépidoptères  de  France,  t.  I-H.  Paris, 
1807-1800.  — BoiJDOTAL.  Lépidoptères  de  la  Californie.  Bruxelles,  1869.  —  De  Lorba,  les 
lépidoptères  japonais  à  V Exposition  universelle  de  1867 .  Paris,  1869.  A.  L. 

UfcPlBOSJLBCOME,  OU  tumeur  écaillante  de  la  bouche  (squamiformis  tumor 
hiecœ  interioris) .  Marc-Aurcle  Séveriii  a  décrit  sous  ce  nom  une  tumeur  qui 
rétonna  singulièrement  par  les  caractères  (^u^elle  présentait.  11  n*est  ])as  possible 
de  rattacher  avec  quelque  certitude  l'expression  de  lépidosarconie  à  aucun  groupe 
bien  défini  de  tumeurs.   L'observation  de  Se  vérin  reste  à  cet  égard  insulfisante. 

Observée  sur  un  adulte,  la  tumeur  existait  depuis  plusieurs  années,  siégeant 
à  la  face  interne  de  la  joue;  du  volume  d'une  grosse  fève,  elle  rapjjelail  par  sa 
stnidure  l'aspect  du  thyrse,  des  fleurs  de  chou.  11  s'agissait  peut-ctrc  d'un  é])ithé- 
lioma,  ou  d'une  tumeur  fibroplastiqne,  ou  d'un  papillome,  d'une  structure  com- 
plexe. Le  mot  lépidosarconie  ne  mérite  d'être  reproduit  qu'à  titre  de  curiosité 
historique.  0  pourrait  servir  d'exemple  à  prouver  combien  sont  restées  stériles 
les  dénominations  de  tumeurs,  basées  sur  un  caractère  purement  extérieur,  ou 
Mirane  comparaison  grossière.  A.  IIénocque. 

BnuocBAPBK.  —  Marci  .\urcHi  Sivcrini  De  rccondita  abccssum  natura.  Libri  VIII,  1724, 
Cap.  xTni,  p.  261.)  Dictionnaire  de  Sijstcn y  édit.  Llttré  et  Robin.  A.  H. 

L*ÉmAY  (Eau  minérale  de),  protolherniale,  amétaUite,  bicarbonatée  ferru- 
^aeuse  faible j  carbonique  faible.  Dans  le  département  de  la  Seine-Inférieure,  dans 
l'arrondissement  du  Havre-de-Gnlce,  dans  le  canton  et  à  3  kilomètres  de  Fécamp, 
émerge  la  source  de  l'Épinay,  dont  leau  claire  et  limpide  laisse  déposer  une 
ewcbe  rouilléc  sur  les  parois  inférieures  de  son  Ixissinde  captage.  Elle  n'a  aucune 
*lfur;  son  goût  e*t  très-sensiblement  ferrugineux.  Sa  température  est  de  15**, 5 
«otjgrade;  son  analyse  rhinii([ue  a  élé  faite  par  Germain,  qui  a  trouvé,  dans 
1000  grammes  d'eau,  les  principes  suivants  : 

Carl>onatc  do  ffr 0,(XU 

—  chaux O.ir.O 

—  inaçn«''>ic 0,042 

Cliloriirr*  tic  potav>iuni 0,021 

—  (.ilcium O.Oii 

AtiJo  bilkique 0,042 

Total  des  matières  fixi  > (i,7Al 

Nous  lie  donnons  celte  analyse  cjue  comme  un  renseignement  tout  à  fait  insuflt- 
"^"1,  car  elle  ne  mentionne  ni  les  sulfates  ni  les  autres  sels  de  soude,  qui  sont  on 
r^uéral  contenus  dans  les  eaux  niinérales. 
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L'eau  ilù  L'Kpiiiay  est  t?xclii>i veinent  einploy/n-  en  liois<«)n  par  les  popubtiom 
voisines,  «jui  viiiuii.'iil  y  chercher  lii  guériNjn  dv  k-iirs  nialadi-fs  où  les  martiaux 
coiiviiMinent.  A.  R. 

LÉPIOTE  T/ïTiç,  rciiill-,  nu  )2t-.>  j.elen.  Ce  i»elil  çroiipe  des  AGARIONÉES 
LEl*«'.OSP*  iiES  e-l  «»i  Ji^liiict  ijuc  1-  lcmp>  uv  |»araîl  venu  île  Je  si'parer  du  gnre 
AGARiru*  qui  coniiircnil  trw|»  d'esjMVrt;  d'ailleurs,  il  mrTÎte  aussi  bien  cet  lionnenr 
que  1-  Lrou|H,*  dfs  amaîsitfs  doni  il  e^t  lort  voisin,  t^l  dont  il  se  rapproche  parson 
l»ortclr.:aiit.  |i;ir  M>  rMrm->  >veUe>,  >ynK'triii'ies,  parla  pn'seuce  des  deux  \oiles: 
du  voile  unirerH*l  qui  euvelopjH?  tnul  le  chainpiiinon  dans  sa  jeunesse;  et  (h 
vt-luni  constituant  onlin;iirenicnt  la  plii<  irrande  partio  du  collier  plus  ou  moim 
iiersi<tant.  ipielipiffiùs  même  tK's-lugace  et  disivriiaMi*  seidenient  au  momeulik 
répdn»>ui^>»='mtMit  ;  cependant  ce  qui  rap;  nxhe  surtout  ces  deux  grouj^es,  c'est 
que  rhvnp'imph'ire  icV-sl-ànlire  celte  couche  de  substance  sjHviale,  souvent 
céraoé».*.  tai-i-'-ant  la  lace  hif«'ri»iire  du  chape  m  et  sur  laquelle  les  lames  se  d^ 
velop|>eiit  et  s'attachnl'  ni'  --o  pnMon 2-^  pas -^ur  le  sti[e,  mais  souvent,  et  chei 
tout'-s  Its  vrai»'s  Li'*piol-s,  s'iinvtant  l-mt  à  c<»::p,  t-irnio  autour  delà  lùtedustîpe 
un  n.til  Ihnirrfb't  sp''ci.il  très-r^-njarquahi»'  appel.'-  co/Zar/Mm  et  ipii  occupe  le 
sillon  circ'il  liiv  rainnn'i  séparant  les  lame^  du  slip  •  :  par  suite  do  cette  coniv- 
matii>!i.  It'S  lauii'S  ne  souî  jamais  ni  adni'es,  ni  sinii'.*os.  mais  libres  et  le  plus 
souvout.  I';in*>  t'-rminai-ioîïs  inlcni'S  sont  cl-MuUt'os  d::  sliiM?. 

i>lte  iinh-îcnflaîi^NMlc  rhwn'ii'ij  hon- 1 1  du  >îii»'  ipii  rapproche  les  Lépiotes 
de-  Amamtls,  r>l  r-  ijiii  les  scpare  des  Ar.mii  Ar.:\.  j"  !:le  s*:  cl  in  n  des  rnicHOLOii, 
avant  un  collier  i-ncre  d:-ti:u;î  U'/'/.  Aiivrr!,  a;î-<i  la  ipiatriènjc  stv  lion  des 
Lépiote- ch'/ l:iq':clle  le  iMraclt're  c>t  di*!ai!lanl.  c-î-ollo  une  st-clion  de  passage 
entre  es  ileux  ur.nip  ■>.  Enlin.  Tinil'i  endanr  •  «lu  <'.ipf  et  de  Thyinénophore  parle 
collariuni  s»  imM»'  s'éttiulre  ch  •?  qin-l  ;ues  e<i  èc  >  îyp»-s  du  L'^ire,  au  chapiMuen 
entier;  i:ir  I  «  s'ili-laiî»»»  c-'rai-'i'  du  «i^llarinm  |'nr,!jt,  -urîout  dans  le  jeune  âge, 
jMSser  >ur  h  l-'l-  «lu  slipi-  rt  I  <-'parer  d  ■  l.i  i  hair  du  chapea-i  t{ui  ne  semUe 
^aicr*  se  ciiMmiir  qu'avrc  h<  t.lirillcs  anm''eii>es  liu  canal  métlullaire.  H  y i 
san>  tiiiut- .r.ririvs  c»n!ii-\ii»n- pour  la  miîriliinî.  i:...i>  elles  sont  très-faibles  el 
lai:ile:iinî  nimpuis,  île  sinle  que  la  téli-  du  >t:pe  paniit  avoir  déprimé  le 
ti-?!]  elhirnu  et  s'i'tre  hcée  tians  un  rn:«incement  crritral  cai-ulilormc  de  lalace 
intérieur'  du  cliaptMU  tict'f'ihtihim  d"  I  ri-  ,  e"e<l  pourquoi  d  |»eut  en  être  facife* 
nient  détaché,  mm-  iliron>  alors  que  la  tèti-  du  >tipi-  »  st  utlncree  et  enudtabkt 
mais  elle  sera  tlilt'  (ni a  e  quand  on  la  détache  plus  tlit^ic  Iciîient  et  avec  qut-lques 
d-'chirnp?s  mj  ni  l'est»"*,  tnlin  connee  quand  la  conn-  xion  est  si  intime  qu'il  y  * 
rnpti;reeî  aucune  trace  «L*  ili'cidiement. 

J»'iiî:U>  {ait.  ce  ipii  sépjn  radicalement  le>  amvmîfsiIcs  LrnoTES,  c'est  Ton- 
::ii;«'  cl  la  talriMlion  fMîièreîiicnt  dilléi  entes  île  h-nr  ;  nvrln-qic  ;:éuéi'ale  ou  ▼••• 
univ  rs.l  :  carou  |r.il  ilir.' que  chez  les  irriorts  cr  voil-  n'ot  plus  un  orgaot 
>p.'  ial  '.[  ind«'piiidaiit,  nLii-  mi  taux  vt»ilt'.  une  >iiMpte  émanatiuu  du  t^ipnBc** 
du  rliaprau  dont  I>  <  libres.  phi>  i»u  moins  toi>onnées.  se  pridonuent,  se  cotili* 
nuent  sur  le  i*tlpc  pcutl.mt  celte  épî^iju  de  la  \ie  nîi,  te  «pii  >  ra  la  lace  supé- 
ri'iuc  'liicit  ipeaii,  plus  nu  nn>ins  enroulé,  est  cii.ore  en  ra|»port  iuunétlialuvccu 
>:  nia  ce  du  -iine:  or,  au  l'ur  rt  à  mesun*  du  démulement,  |  uis  de  répnouisseï 
m-nl,  c  -  iihr-^s  de  ci»nn.'xi»>n  se  tn^uvent  tiraillées,  pui-  ro:npue>,  et  suivant  leui 
«■•n>i>lu::.e,  leur  rési-itauce,  liuralhuucment.  la  lorme  el  le  lieu  de  leur  rupliîrt» 
les  Ir.inlvs  «h»:il  lair  ou  la  lumière  lescol.»renî  ;  cil;  s  déterminent  sur  le  cliai)eaO 
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et  sur  le  stipe  des  éraillures,  des  squames,  des  peluchures,  des  chinures  nom- 
breuses et  caractéristiques  d'espèces;  mais  si  ces  fibres  unissantes  restent  blan- 
ches, si,  très-peu  résistantes,  elles  se  rompent  très-facilement  sans  allongement 
ni  déchirures,  la  surface  du  chapeau  comme  celle  du  stipe,  restera  simplement 
finement  Tilleuse  (lep.  hadcina). 

Les  formes  si  diverses  que  le  collier  présente  dans  ce  groupe  résultent  aussi 
des  détails  du  développement  ;  en  effet  ce  collier  doit  toujours  être  considéré 
comme  la  continuation  des  fibres  du  tégument,  car  quand  le  chapeau  était  encore 
fermé  et  connivent  par  son  bord  autour  du  stipe,  son  tégument  fibrilleux  ou 
squameux  se  prolongeait,  se  continuait  sur  ce  stipe  ;  alors  les  fibres,  en  passant 
du  bord  du  chapeau  sur  le  stipe,  Tembrassent  étroitement,  puis  se  divisent  en 
dftu; /Nirfs  souvent  inégales  :  les  unes  descendantes  se  dirigent  vers  le  pied, 
c'est  le  votfe  (voile  universel  de  Frie),  les  autres  ascendantes,  vers  la  rainure, 
c'est  le  vélum  :  quand  le  revêtement  du  stipe  qui  en  résulte  est  beaucoup  plus 
marqué  au-dessous  du  collier,  nous  disons  que  ce  collier  est  descendant  (pre- 
mière et  quatrième  section).  Quand  il  est  plus  marqué  au-dessus  du  collier,  nous 
dfsoDs  qu'il  est  ascendant  (troisième  section).  Quand  il  parait  se  continuer  à  peu 
près  également  au-dessus  et  au-dessous,  nous  le  disons  collier  mixte  comme 
dsns  les  CLiPEOLARii  ;  nous  ajoutons  mixte  ascendant,  si  la  portion  ascendante 
est  plus  considérable,  et  mixte  descendant^  si  c'est  la  division  descendante  qui 
remporte. 

Ces  généralités  posées,  résumons  les  caractères  des  Lépiotes  :  les  Lépiotes 
constituent  un  groupe  fort  naturel  des  Âgaricinées,  ayant  pour  caractère  :  un 
byménophore  qui  ne  se  prolonge  pas  sur  le  stipe,  mais  s'arrête  souvent  tout  d'un 
coup  pour  former  le  collarium  plus  ou  moins  visible  au  fond  de  la  rainure  ;  par 
suite,  les  extrémités  externes  des  lames  toujours  libres  sont  souvent  éloignées 
du  stipe,  et  dans  une  seule  section  de  passage  (la  quatrième),  elles  sont  arrondies, 
presque  atteignantes,  et  plus  rarement  encore  faiblement  adnexées,  mais  jamais 
sinaées  ;  un  voile  universel  conné  avec  tégument  du  chapeau  et  celui  du  stipe  ; 
àt]k,  lors  de  l'épanouissement,  des  ruptures,  des  éraillures,  laissant  sur  le  cha- 
peau des  squames  ou  au  moins  des  villosités  tomenteuses  plus  ou  moins  mani- 
festes et  sur  le  stipe,  des  squames,  des  chinures,  ou  au  moins  un  revêtement 
filirilleux  ou  squameux  ;  la  surface  du  chapeau  n'est  donc  jamais  délimitée 
comme  chez  les  Amanites  par  une  pellicule,  mais  par  un  cutis,  un  tégument 
tomenteux,  villeux  ou  moins  drapé.  La  chair  du  chapeau  plutôt  mince,  molle, 
légère,  cotonneuse,  hétérogène  avec  celle  du  stipe  fibreuse,  souvent  plus  coriace 
ettenaoequechanme;  le  stipe  est  presque  toujours  fistuleux  ou  fistulo-médulleux, 
sooîent  bulbeux  ou  sous-bulbeux.  I^  forme  générale  du  champignon  est  bien 
■symétrique,  le  port  svelte  et  élégant;  les  teintes  sont  généralement  ou  blanches  ou 
^tées  de  fulgineux  ou  d'oranger  ocracé  ;  la  plupart  sont  odorantes  ;  beaucoup 
'ï'ttpèces  sont  comestibles;  deux  ou  trois  passent  pour  vénéneuses  et  ont  une 
ûdeorforte  et  désagréable;  spores  blanches,  ou  très-faiblement  teintées  d'ocracé, 
^»  sur  les  quelques  espèces  où  on  les  a  observées,  ovoïdes  et  lisses.  Toutes  ter- 
'tttres. 

Nous  diviserons  les  Lépiotes  en  4  •ectlons  :  le  collarium  très-développé  dans 

I»  première,  moindre  dans  la  seconde,   inégalement  distinct  dans  la  troisième, 

manque  dans  hi  quatrième.  Le  collier  est  mobile  et  fortement  constitué  scu- 

fement  dans  la  première,  plus  ou  moins  fibrilleux,  faible  et  fugace  dans  la 

Moonde;  mais  mixte  et  plutôt  descendant  dam  les  deux  premières  sections,  il  est 

EMCrs.  II.  iS 
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fraiichcDieiit  membraneux  et  ascendant  dans  la  troisième,  et  seulement  deseen^^ 
danty  squamuleux  et  caduc  dans  la  quatrième.  La  surface  du  chapeau  forlemenC 
squameuse  et  môme  éraillée  dans  la  première  section,    plus  finement  sqiuh 
meuscou  au  moins  fibrilleuscdans  la  seconde,  est  lisse  et  seulement  drapée  dans 
la  troisième  ;  elle  est  encore  unie  ou  finement  squamulo-granulée  ou  unie  dam 
la  quatrième  ;  mais  dans  toutes  ces  sections  la  surface  est  sèche  ;   or,  Frie 
en  Suède,  et  Secrétan,  en  Suisse,  ont  trouvé  des  Lépiotes  à  chapeaux    dont  k 
tégument  est  vis(]ucux  ;  ces  espèces  rares  constituent  une  ela^aléaM  section, 
mais  elles  n*ont  jamais  été  signalées  en  France,  et  nous  ne  les  décrirons  pas. 

I'^  SECTION.  rMocKRi.  Lépiote  muni  d'un  anneau  mobile,  épais,  solide  et  p9* 
sistant  ;  chapeau  décidément  squameux,  plus  ou  moins  profondément  éraUli;  le 
stipe  n*est  pas  guêtre  de  fibrilles  comme  dans  la  IP  section,  ni  de  granulation 
caduques  comme  dans  la  IV^  ;  mais  il  est  souvent  orné,  au-dessous  du  coUîtf,  de 
chinurcs  squamuleuses.  Le  collier,  d'abord  nettement  descendant,  deneniwù' 
bile  parce  que,  d'abord  en  connexion  intime  avec  le  pourtour  du  chapeau  femrf, 
il  est  entrainé  parce  chapeau  lui-même  vigoureusement  poussé  en  liant  par  le  dé» 
velopf)cment  rapide  du  stipe,  et  il  rompt  les  attaches  inférieures,  et  dès  Ion, 
libre  de  toute  attache,  il  remonte  facilement  sur  le  stipe  atténué  on  liaut.  k 
sommet  du  stipe  est  entouré  d'un  collarium  large,  manifeste,  par  suite,  les  la- 
mes libres  et  éloignées.  La  tète  elle-même,  facilement  énucléable,  car  le  tisn 
charnu-fibreux  très-ferme  du  stipe  est  brusciucment  interrompu  à  son  contact 
avec  le  tissu  mou,  léger  du  chapeau  :  de  là  une  séparation  nette  et  facile  entre 
les  deux  organes. 


1.  Lép.  procera  Bull,  et  Frie.  ciMip«««i  charnu,  d'abord  ovoïde,  puis  étendu  en  pimol, 
mais  encore  umboné;  sa  surface,  grossièrement  et  diversement  éraïUée,  écailleuse  ou  enfii 
presque  plane,  semée  (lVt*at7(es  brunes,  plutôt  opprimées^  fugaces,  ncracées,  plus  ou  moins  fet" 
cées;  chair  bien  blanche, /îxe  (ternie  avec  le  temps],  très-molle  (diam.  15i20  c.;épaiss.deli 
chair  environ  10mm.].  «tir*  très-long [\ïM^  ^^  c.,et  diam.  i8à20  mm.), atténué  et blancbitn 
en  haut,  où  il  se  termine  en  tête  arrondie,  plongée  et  très-faiblement  adnexéc  dans  ïpedar 
bulum  et  par  suite  très-facilement  énucléable;  son  pied,  charnu  et  trèê-lmlbrux,  est  tfto 
profondément  hypogé  ;  au-dessous  du  collier,  il  est  élégamment  chiné  de  squameê  ÛbreoKt, 
plates,  brunes,  concentriques  ou  en  spirales  ;  à  l'intérieur,  longuement  et  largement  fistih 
leux;  il  est  d'une  consistance  subcartilagineusc,  sa  chair  fibreuse,  d'un  blanc  teinté  de  rooi 
vei*s  la  surface,  est  d'abord  ruptile  et  enfin  fissile.  Le  ««uier  dans  le  principe  detcenànit 
puis  libre,  mobile,  à  corps  bien  modelé,  chantourné,  c/iamu,  fertne,  subcarlilagineux.  i^mm 
aussi  ou  plus  larges  que  la  chair  (1. 10  à  12  mm.),  très-atténuées  en  dedans  et  éloignéei^ 
stipe  par  un  collarium  large,  modelé,  céracé;  lames  convexes,  minces,  simples,  blanchef  • 
la  fin,  se  maculant  de  roux  sur  la  tranche;  oée\XT  agréable,  saveur  douce;  ce.  dans  lesboi^ 
clairières,  prairies  montueuses  et  boisées.  Excellent  aliment. 

Nota.  Yiviani  figure,  .<%ous  le  nom  de  Lép.  prominea,  un  type  très-voisin  de  Uêp.  f»oa>^ 
qui  parait  s'en  distinguer  seulement  par  les  écailles  du  chapeau  plus  fines,  ocracées,  et  n* 
disque  plus  fortement  ombonc. 

2.  Lép.  rachodes  Vitt.  ck^pM^a  plus  charnu,  d'abord  globuleux,  puis  enfin  étaléctàdîMIf^ 
à  la  fin  méplat;  tégument  d'abord  épais,  ferme,  puis  concentriquement  fissuré,  réticnlèO 
squames  épaisses,  polygonales,  persistantes,  élégamment  fixées  par  des  fibres  myomMMi' 
blanches,  tomenteuses,  que  forme  la  chair  fissurée  du  chapeau;  le  disque  reste  intact»  ^tMc^ 
irès-glabre,  bai-brun  (d.  15  c,  ép.  ch.  18  mm.).  Mip*  robuste,  fistuleux,  encore  atténué <* 
haut  ;h.  15  à  20  c;  d.  20  à  25  mm.)  adnexéel  énucléable,  terminé  en  bns  en  un  bMelMlt 
développé  [d.  5  à  6  c),  surface  du  stipe  blanche,  lisse,  enfin  soyeuse,  mais  sans  iciuaaV 
ni  même  fibrilles  (ce  qui  me  parait  paradoxal  avec  un  collier  descendant),  portant  un  coUi'' 
descendant  (?)  et  longtemps  adhérent  à  la  marge,  enfin  mobile  ;  à  pourtour  rayonnant,  sqoi' 
mule  en  dessus.  L«mM  plutôt  moins  larges  que  la  chair,  éloignées  du  stipe  par  un  ooUtii^ 
proéminent,  simples,  nombreuses,  blanches,  quelquefois  rougissantes.  chaIv  blanche;  ■** 
rompue,  elle  se  teinte  aussitôt  de  rose  ou  de  rouge  brique,  puis  redevient  blanche;  ocCcair^ 
saveur  ingrates;  à  peine  comestible,  mais  non  vénéneux.  KR.  Avec  les  plâtras  hunûdei  ^ 
ombragés,  les  thermes  et  aussi  bois  et  clairières  (V.  Lip.  sAX0AA,.n*  12). 
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3.  Lâf.  nooMUTÂ  Schaf.  ch«»Mi«  mou,  charnu,  ovo-glol>uteux,  puis  étendu;  un  peu  gib- 
baix  sur  le  disque,  blanchâtre,  plus  ou  moins  enfumé  ;  tégument  mince,  tantôt  restant  lisse  et 
êoffoix,  tant6t  fisguré  en  petites  squames  (d.  10  à  12  c;  ép.  ch.  8  à  10  mm.],  miv*  égal  et 
^èulemteiU  on  peu  hulbeux,  et  i^tenant  la  terre;  fiatulo-médulleux,  élastique,  sub-chamu, 
encore  bien  énudéable,  surface  lisse,  glabre,  sans  squames  ni  taches,  portant  un  mmmmmm  plus 
mince,  plus  tenace,  moins  mobile  (descendant?),  souvent  enfin  tombé  et  disparu  (h.  10  à  11  c; 
d.  13  mm.,  et  35  au  bulbe.  i«mm  aussi  larges  que  la  chair,  libres,  mais  peu  éloignées, 
Uancbes.  ckiiir  molle,  blanc  fixe.  Ëdule.  Dans  les  champs,  parmi  les  gramens  isolés,  II. 

!loTA.  n  7  a  encore  de  nombreuses  formes  de  ces  procerii,  surtout  plus  grôles  et  plus  pe- 
tites, à  lames  plus  larges  que  la  chair,  etc.  :  l'une  élevée  (15  à  18  c),  à  stipe  grêle,  ondu- 
lein,  Mubbulbeux,  mais  à  bulbe  arrondi  en  dessous;  tégument  du  chapeau  mince,  finement 
fissuré  en  squames  larges,  plates,  persistantes,  par  suite  le  chapeau  blanchâtre,  riolé  de 
bmnitre  :  c'est  4.  Lép.  graulerta  de  Krombh.  et  de  Frie.-^Une  autre  forme  moins  grande, 
eampwralée,  umbonée  comme  un  dôme  byzantin,  à  bulbe  fusiforme  aux  deux  extrémités; 
tégument  du  chapeau  couvert  de  fines  squames  granuleuses  et  persistantes  :  c'est  5.  Lép. 
■AffoiDBA  de  Prie;  tous  deux,  aliment  médiocre  quoique  non  vénéneux. 

Roua  avons  trouvé  encore  d'autres  formes  qui  sont  ou  des  espèces  ou  des  variétés;  nous 
croirions  hâtif  d'en  décider. 

11^  SECTION.  ci.vpB#ijaMii.  Lépiotes  munies  d  un  rolller  mûr^eet  dès  lors  fixe 
plus  souTent  fibrilletix;  le  otlpe,  de  bonne  heure  distinct,  est  vêtu  (guétré)  do 
ces  fibrilles  plus  ou  moins  fugaces  de  la  portion  inférieure  du  voile  universel 
itmipu,  tandis  que  la  portion  supérieure  reste  appliquée  sur  le  chapeau.  Il  n'y  a 
plus  i*acetabulum  recevant  la  tête  du  stipe;  mais  un  collarlain  encore  mani- 
feste quoique  souvent  réduit  à  un  mince  cordon  céracé  entourant  la  tête  du  stipe 
(plutôt  adné  avec  le  chapeau);  par  suite,  les  lames  en  sont  plus  rapprochées. 
Chttir  moOe  et  odeur  désagréable  le  plus  souvent  de  rave,  de  moisi. 

*  Lépiotes  dont  le  chapeau  est  tout  couvert  et  hérissé  de  nombreuses  verrues, 
de  squames  tomenteuses  ou  fibrilleuses. 


6.  Lip.  FaiEsn.  chm^mmm  couvcxe,  charnu,  tigré  d'un  rouge  brun  par  les  verrues  pyrami- 
dêUs  à  mmunet  mucroné,  à  base  rayonnante  par  l'épanouissement  de  nombreuses  fibrilles 
rouge  brun;  elles  sont  très-serrées  et  trés-brunes  sur  le  disque,  plus  espacées  sur  la  marge 
oà  elles  se  détachent  d'un  fond  clair  (d.  6  c;  ép.  de  la  chair,  5  à  i  mm.),  nu»*  droit,  égal 
soUde,  fibro-cAoniii,  ruptile,  cartonné,  assez  finement  fistulo-aranéeux;  la  tête  est  presque 
OMUnée  avec  le  chapeau,  le  pied  bulbeux,  bien  arrondi  à  sa  base,  en  connexion  avec  les  ra- 
&ulea  d'un  mycélium  blanc.  11  porte  aux  deux  tiers  supérieurs  un  e«iii«i>  membrauo-ara- 
téeux,  flasque,  débile,  mais  nettement  mixte-ascendant,  blanchâtre  par  sa  face  supérieure, 
bran  sur  sa  face  iniérieure,  portant  une  rangée  de  verrues  du  chapeau  ;  caduques,  brunes, 
kt  mêmes  fermes  recouvrent  de  plusieurs  rangs  le  haut  du  bulbe;  au-dessous  de  ce  collier 
le  tfipe  est  revêtu  de  longues  peluches  fibrilleuses  brunes,  reste  du  voile;  au-dessus,  par  les 
ftres  plus  claires  du  vélum  (h.  7  à  8  c;  d.  8  mm.,  et  le  bulbe  17  mm.].  Lame*  larges  (.plus 
hrges  qœ  la  chair],  nombreuses,  minces,  libres,  mais  approchées,  arrondies,  lamelles  tout 
à  coup  arrondies  oneonnées;  de  là  les  lames  bifurguées,  blanches,  à  la  fin  roussAtres.  <M«^r 
désagréable  de  dipeolarii  ;  épigée.  R.R.  Je  n'ai  rencontré  qu'une  fois  cette  jolie  et  élégante 
Lépiole,  en  septembre,  dans  les  bois  de  chêne  de  Vascœuil  (Seine-Inférieure). 

7.  lip.  ACDTBSQOAjiosÂ  VTeinm.  chspMis  convexe,  d'abord  couvert  d'un  tégument  tomen- 
oere  ferrugisuux  rouge  brique  clair;  bientôt  hérissé  de  squames  floconneuses,  {tressées. 

qui,  tombant,  laissent  des  aréoles  plus  p&les;  marge  fibrillcuse  (d.  10  c;  ép.; 
ck  8  à  10  mm.),  ou»*  solide,  épais,  cave  et  rempli  d'une  moelle  Iftche  (h.  7  à  8  c;  d.  15  ii 
Simm.),  élastique,  presque  égale;  blanc,  fibro-soyeux,  mais  vers  le  pied  suLbuleux,  teinté 
et  ferrogineux  par  les  restes  de  voile  ou  fibrilleux  ou  squames  aréoles  et  disposés  en  spi- 
nlet;  il  porte  un  ■■■■■!■  ample,  mou,  fibrilleux,  tomenlcux,  d  abord  blanc  ocracé,  ferrugineux 

ittxte.  n libres,  mais  rapprochées  du  stipe,  dont  les  sépare  seulement  un  coUarium 

4lrmi,  embrassant  la  tête  du  stipe,  plutôt  larges,  simples,  nombreuses  et  blanches.  cii«ir 
Mmehe,  ferme,  épaisse.  R.  Dans  les  jardins  herbeux,  gazon,  etc. 

S.  Lir.  MiiMDA,  voisin  du  précédent,  mais  plus  petit,  plus  grêle,  et  a  «hAyMUi  umboné.  en- 
fnsi,  voile  plus  maigre,  sec,  dans  les  bois  épais;  il  fait  la  transition  avec  les  suivants  U.H. 
*'  CMt^jteau  pluiôt  fibrilleux  ou  à  squames  apprimées. 

9.  \J».  cLfréoLàMà.  Bull.  Cfc«f  ■■  sulHîharnu,  mou,  campanule,  puis  étendu  et  umboné, 
couvert  d'un  tégument  teinté  d'orangé  ocracé  plus  foncé  sur  le  disque,  fibrilleux,  tomenteux. 
^«c,  très-finement  floconneux,   squameux  par  les  éraillures  de  l'encroûtement  coloré,  qui 
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était  d'abord  continu  et  s'écaille  yar  le  développement  en  diamètre  du  chapeao  (d.  5â 8 c; 
ép.  ch.  3  à  5  mm.)*  ■«>»•  libreux  cartonné,  avec  centre  médullaire;  puis  fistaleui  aranéeni 
(h.  6  à  8  c;  d.  6  mm.),  égal,  seulement  un  peu  renflé  au  pied;  la  tête  adnée  au  chapetu, 
portant  un  «eUiOT  fibrilleux  peu  prononcé,  mou,  bientôt  efTucé;  collier  mixte  etMifo^ 
descendant;  de  là,  un  stipe  guètré  (tun  revHemcnt  fibrilleux  qui  au-dcssoiu  du  coltier,est 
piqueté  de  squamules  ocracécs.  L«m«s  nombreuses,  minces,  simples,  blanches,  plus  lai^ei 
que  la  cbair,  arrondies,  approchées,  mais  libres;  car  on  retrouve,  non  sans  attentioD,  ui 
reste  du  collarium.  <M««r  faible,  plutôt  pénible;  insipide.  G.G.  Dans  les  bois  humide^,  toal» 
Tannée. 

10.  Lép.  cristata  Frie.  Espèce  extrêmement  voisine,  à  peine  distincte  par  ses  fomies.  Se 
rencontre  plutôt  en  automne,  dans  les  bois,  les  jardins  humides,  et  est  surtout,  et  d'abeid, 
caractérisée  par  son  o4«ar  trtn-pénétrante,  très-jiénible ,  Cette  espèce  est  généralement  phi 
grôle;  le  «iMivMfli  encore  moins  charnu,  les  squamules  granuleuses,  plus  nombreuses,  mii 
sèches  et  glabres,  plutôt  que  tomenteuses  ou  floconneuses;  les  imm*  atiénuée»  en  dédâm, 
enfin  éloignées  d'un  stipe  encore  librilleux,  mais  non  squamulé,  plus  sec,  plus  grêle,  nab 
peut-être  pied  plus  bulbeux,  C.C.  Son  od*»  désagréable,  typique  de  la  section,  le  fiSA  re- 
garder comme  vénéneux. 

il.  Lép.  ermixea  Fr.  Les  auteurs  distinguent  encore  une  forme  voisine  à  «fc^p—  p'ui 
umboné,  gibbeux,  lisse,  glabre,  seulement  fibrilleui-soyeux  sur  la  marge  (d.  5  c).  m%» 
égal,  fragile,  fistulcux,  à  peine  fibrilleux  avec  un  collier  membraneux,  débile  et  fogice. 
(h.  7  c;  d.  5  à  6  mm.),  lmm*  libres,  piais  arrondies,  atteignantes,  plus  larges  quelacfaair, 
blanches;  sans  ««Mr,  mais  d'une  MVMir  de  rave. 

Ill*^  SECTION.  A3isii:to«ii.  Lépiotes  ayant  un  collier  ou  mieux  une  collerette 
membraneuse,  mince,  tombante,  fixe  et  nettement  ascendante.  Le  coliariui, 
inégalement  développé,  manque  le  plus, souvent.  On  voit  que  dans  celte  section 
nous  retrouvons  le  Yélnm  et  la  fabrication  du  collier  propres  aux  Amanites; 
mais  ce  qui  doit  séparer  ce  groupe  des  Amanites,  c'est  que  le  voile  universel  est 
ici  conné  avec  le  tégument  du  chapeau  ;  que  sur  ce  cliapeau  on  ne  retrouve  pas, 
conmie  dans  toutes  les  Lépiotes,  cette  pellicule  distincte,  séparative  du  voile  cl 
de  la  substance  du  chapeau,  (jui  caractérise  le  genre  Amakite. 

Cependant  si  ce  caractère  anatomique  est  toujours  facile  à  discerner  sur  les 
champignons  frais,  il  n'en  est  pas  de  même  sur  des  figures,  sur  échantillons  des- 
séchés dans  l'herbier  :  aussi  y  a-t-il  (juelques  incertitudes  sur  deux  espaces  que 
nous  avons  cru,  malgré  l'autorité  de  Frie,  devoir  placer  avec  les  Amanites. 
(Voy.  art.  Amanite:  Am.  échlno-cépiiala  et  Aw.  Yittadijîi,  \V**  21  et  22.) 

12.  Lép.  saxosa  (traduction  latine  de  rachodes,  V.  n»  2).  Bertillon.  (J'ai  recueilli  aux  en- 
virons de  Montmorency  plusieurs  grandes  Lépiotes  qui.  par  le  portet  la  forme  de  quelques- 
unes  de  leurs  parties,  se  rapprochent  singulièrement  de  Lep.  proceba  et  surtout  de  I^.  w- 
cHUDEs;mais.  ccmime  elles  s'en  distinguent  aussi  par  des  traits  d'une  importance  primor- 
diale :  la  fabrication  du  collier,  le  moindre  volume  du  bulhc,  des  spores  plus  petites,etc., 
il  n'est  pas  douteux  que  ce  ne  soit  une  espèce  absolument  difft'renle.) 

Le  ctevM*  de  Up.  saxosa  est  d'abord  hémisphérique  puis  étalé,  avec  disque  méplai,  M 
couvert  de  larges  écailles  à  sommet  plus  large  et  aplati  sur  le  disque,  et  mucroné  sur  h 
marge,  à  base  large,  tomenta.se  et  rayonnante,  par  les  déchirures  de  hi  chair  blanche  àt 
chapeau,  le  sommet  des  écailles  enfumées,   leur  base  rayonnante  d'un  blanc  satiné,  là 
CHmtw  épaisse  et  blanche  du  chapeau  devient  d'aliord  rose  ou  vineuse  étant  rompue  et  four- 
nit, par  expression,  un  suc  qui  se  teinte  de  môme.  (D.  20  c;  ep.  cli.  20  à  25  mm.).  Mpt 
solide,  libro-chamu,  un  peu  atténué  en  haut,  mais  à  peine  mbbulbeux  â  la  base,  sa  téleeit 
plongée  dans  l'acetahulum,  et  parfaitement  énucléable;  il  est  longuement  fistulo-médullevt 
jusque  dans  le  bulbe;  sa  surface,  au-dessous  du  collier,  est  nue  lisse,  un  peu  brune;  le 
coiii*r  membraneux,  étetulu  descend  d'abord  un  peu  en  bas,  puis,  se  repliant  sur  iui-mtaet 
remonte  vers  la  rainure;  il  est  donc  ascetulant  et  engainant  le  haut  du  stype;  il  eAfxt,  tf 
ciiMir  est  grisâtre  incarnat;  (h.  14  à  15  cent.;  d.  22  mm.).  l«mm  et  lamelles  blanches,  Mf 
breuses.  simples,  également  atténuées  aux  deux  extrémités,  se  terminant  en  s'insérant  eo  de* 
dans  au  collarium  céracé,    très-développé  souvent  creusé  de  petites    vacuoles  qui   wO* 
comme  les  racines  des  lames,  «mmt  et  saveur  agréables.  Excellent  comestible.  AutomM,  ^ 
long  d'un  mur  ombragé,  aux  environs  de  Montmorency.  A . 

15.  L«p.  cEPESTiFEs  Sow.  Fr.  et  Bertillon.  ckap^a  d'abord  ovoïde,  puis  camptoulé  en  ci^^ 
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ekeite,  à  peine  cbarnu,  bianc,  à  peine  teinté  d'un  point  roussâtre  sur  le  centre  du  disque  ou 
SOT  lei  écailles  eontuses  ;  marge  d'abord  un  peu  infléchie  et  substriée  ou  striée  ;  surface 
semée  d'écailleê  fine»,  blanches,  fibrilleuses,  plates,  régulièrement  concentriques,  nom- 
birrases,  presque  imbriquées  ;  chair  blanche,  molle  (rayon  du  chapeau  égale  le  diamètre  de 
la  clochette  3c;  épaiss.  de  la  ch.  à  peine  2  mm.).  Slipe  blanc,  long,  tortueux,  ilnement 
fistuleux,  atténué  en  haut  où  il  se  termine  par  une  tête  arrondie,  seuletiient  adnexée  au 
diapeau  et  facilement  énucléable;  son  pied  d'abord  tuméfié,  souvent  adné  ou  adnexé  aux 
pieds  voisins  et  à  un  mycélium  abondant;  il  porte  en  haut  un  petit  collier  blanc,  étendu 
aseendaftt,  mais  dont  le  manchon,  entier  chez  les  jeunes,  se  perd  bientôt  chez  l'adulte,  sur 
le  stipe  dont  la  surface  est  bien  blanche,  unie,  onctueuse,  finement  tomenteuse  au-dessous 
du  collier  ;long.  8  à  10  c;  d.  moy.  6  à  7  mm.),  lames  et  lamelles  blanches,  nombreuses,  sim- 
ples, larges  en  dehors,  atténuées  en  dedans  où  elles  se  terminent  assez  loin  du  stipe,  sur  un 
hfménophore,  non  céracées,  et  par  suite  sans  collarium  discernable,  mais  laissant  pourtant 
une  large  rainure.  Odeur  et  saveur  très-faibles. 

J'ai  trcNiTé  en  septembre,  celte  jolie  espèce  qui  a  le  port  et  la  fabrication  des  coprins,  en 
troope  et  en  touffe  sur  un  vieux  monceau  de  tan  à  Caudebec  (Seine-Infér.),  et  ccst  diaprés 
ces  échantillons  que  je  Vai  décrite. 

14.  Lfp.  cBrrACXABull.,pl.  374.  Frie  le  cite  comme  répondant  à  son  Lcp.  cepestipes  que  nous 
croyons  identique  à  l'espèce  décrite  ci-dessus  ;  mais  la  figure  de  Bull,  ne  répond  en  aucune 
manière  ni  àb  description  de  Frie,  ni  à  l'espèce  ci-dessus  décrite  sur  l'échantillon  que  nous 
avons  récoltée  sur  la  tannée  (à  Caudebec],  qui,  comme  celle  de  Frie  a  le  «haiMwai  compa- 
milé  et  jamais  étalé  comme  Lcp.  cretacea  ;  sans  collarium  appréciable  (Bull .  en  figure 
un),  toujours  parfaitement  blanc  dans  sa  jeunesse  (Bull,  figure  et  dit  le  sien  d'abord  gris- 
sale  ocracé) ,  et  le  chapeau  régulièrement  concentriquement  squamulé  et  non  uniformé- 
ment tomenteux  comme  Cbetacea;  le  «tip*  du  nôtre  est  tortueux,  celui  de  Bull,  droit;  enfin, 
le  nôtre  était  presque  tÊÊhé^trm  et  non  comnie  celui  de  Bull.  <  Très-agréable  au  goût  et  à 
redorât.  >  Nous  croyons  donc  que  ce  sont  deux  espèces  différentes,  et  qu'il  y  a  lieu  de  laisser 
>  cette  place  l'espèce  de  Bull,  en  attendant  qu'on  la  retrouve  et  qu'on  la  décrive  plus  com- 
plètement. 

15.  Lép.  inzisiroLiA  Bertillon.  Sur  le  même  monceau  de  tan,  à  Caudebec,  j'ai  récolté  la 

Ifis-remarquable  et  nouvelle  Lépiote  suivante  :  cha^Mw,  d'abord  hémisphérique,  est  dans 

le  principe  recouvert  d'un  pruiné  blanchâtre  bientôt  effacé;  il  s'étale,  et   le  disque,  de 

^KAine heure  méplat,  est  enfin  déprimé  ;  entièrement  étendu;  sa  marge  s'est  profondément 

fendue,  de  sorte  que  le  chapeau  est  souvent  découpé  et  rayonné  en  3  â  5  lobes,  î^a  surface 

f*l  unie,  liste,  tannée  (à  la  fin  fendillée  et  rugueuse)  ou  semblable  à  du  cuir  tanné  très- 

'^ple  k  l'aspect  et  au  toucher.  [Une  coupe  suivant  l'axe  montre  ce  corion  dense  et  brun, 

ff^eloppant  tout  le cliampignon,  les  deux   faces  du  chapeau  et  le  stipe,  à  lintérieur,  on 

trooveune  abondante  chair  blanche  médulleuse)  [D.  8  c.;  ép.  ch.  médulleuse  3  à  4mm.). 

■"p»,  d*abord  fusiforme,  ventru  au  milieu,  pointu  et  radicant  en  bas,  et  terminé  en  haut 

pîr  une  tétc  arrondie,  d'abord  seulement  adnexée  au  chapeau,  et  chez  les  jeunes,  facile- 

*orf  énucléable;  mais  casuite  adnée  et  ne  se  séparant  plus  qu'avec  quelques  ruptures.  Le 

^pe  est  alors  long,  cylindrique,  tordu,   égal  ou  un  peu  atténué  en  haut,  tanné,  jiresque 

^,  mais  marqué  de  quelques  rangées  dechinures  squameuses,    onduleuses,  plus  distinctes 

ciiez  les  plus  jeunes;  en  haut,    coui»  membraneux,  débile,  nettement  a-^rcnc/aii/.  Son 

pied  atténué  est   en  connexion  avec  un  mycélium  blanc  abondant  (12  à  14  c;  d.  12  à 

1^  mm.).  Le  centre  charnu,  médulcux,   est  très-large  (7  mm.).  Les  !.•■«••  présentent  le 

Init  le  plus  caractéristique  du  champignon;  elles  sont  épaisses  et  si  nombreuses  que,  chez 

l'sdolte,  elles  sont  pressées  les  unes  contre  les  autres  comme  les  feuillets  d'un  livre,  et 

trop  longues,  elle  sont  sauvent  ondulées  selon  leur  face;  leur  extrémité  interne  atténuée, 

«liéremeni  libre,  laisse  une  large  rainure,  tandis  que  leur  bord  libre  est  lisse  et  convexe; 

lear  hauteur  supérieure  à  l'épaisseur  de  la  chnir  est  de  5  à  6  mm.,  «dAvr  très-faible,  sa- 

Tetir  nulle.  En  automne  ^ur  le  vieux  tan  en  touffe  à  pieds  adnexés. 

16.  Lép.  iiACcniA  Fr.  ch«p«>««  blanc,  dabord  hémisphérique,  puis  convexe,  couvert  d'un 

cutis  bbnc  ou  blanchâtre  teinté  de  jaune,  drapé  ou  finement  tomenteux  (D.  C  à  8  c;  ép.  ch« 

6  à7  mm.).  »tip«  égal,  lisse,  se  gonfle  peu  à  peu  en  massue  vers  le  pied  (au  lieu  du  bulbe 

marginé  ou  tout  au  moins  squamulé  des  .\manites).  La  tête  du  stipe  arrondie  est  annexée, 

facilement  énucléable;  le  corps  solide,  fibro-charnu,  fistulo-médulleux;  la  surface  blanche, 

nacrée-fibreuse;  en  haut,  un   petit  eoiii«r  blanc  plus  épais  sur  i^es  bords,  débile,  bientôt 

flottant  et  fugace,  mais  nettement  ascendant',  lamm  blanches,  larges  en  dehors  et  dépassées 

par  le  cutis  (jedémateux,  en  dedans  libres,  mais  approchées,  arrondies  et  insérées  par  leur 

pointe  tenninale  au  fin  liseret  du  collarium.  cMcar  très-faible,  rappelant  quelque  peu  celle 

dti  CupEOLARM.  tandis  que  la  saveur  m'a  rappelé  celle  d'Ac.  campesibis.  En  autonme,  sur  les 

pelouses  inclinées.  R.  Comestible. 

DiAcaofc.  Cette  jolie  Lépiote  ressemble  extrêmement  par  le  port,  la  couleur  et  par  la 
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construction  à  la  Ag.  caipestris,  qui  est  une  Lépiote  à  spcures  noires,  mais  dJe  s'en  distingue 
par  ses  lames  toujours  blanches.  Ce  qui  est  phû  grave,  elle  pourrait  encore  être  confondue 
par  un  novice  avec  Am.  phalloïde,  variété  blanche,  erreur  qui  peut  coûter  la  vie  ;  mais  la 
terrible  Amanite  se  distingue  par  son  gros  bulbe  à  bord  marginé  et  portant  les  débrU  de  sa- 
Tohe,  par  un  stipe  dont  la  lête  adnée  au  chapeau  ne  peut  être  énudéée,  et  enfin  par  son 
odeur  tireuse, 

17.  Lép.  boloseucba  Fr.  ckayM*  charnu,  mou,  conveie,  i^anuscule,  di>tus,  wb^fibrilieux 
soyeux f  lisse,  fragile,  blanchfttre  ou  teinté  d'ocracé  ;  le  disque  méplat  et  concolore,  marge 
infléchie  chez  les  jeunes  (D.  7  à  8  c.)-  ■«■?•  plein,  bulbeux  et  muni  de  racines,  mou  et 
fragile,  soyeux-fibrilleux,  blanchâtre,  muni  d'un  anneau  ascendant,  membraneux,  ample, 
flottant  ih.  C  à  10  c;  d.  12  mm.).  &«»•■  libres,  larges,  convexes,  nombreuses,  d'un  blanc 
jaunâtre,  chair  blanche  et  molle.  Dans  les  bois  humides.  R.  Inodore  et,  selon  Frie,  édule. 

IV*  SECTION.  Lépiotes  dont  l*anneau  fugace,  squamuleux  et  coucolore,  est  sem- 
blable au  tégument  du  chapeau  et  descendant,  et  par  suite  stipe  guêtre';  tête 
du  stipe  connée  avec  le  chapeau  et  dès  lors  jamais  énucléable.  Collarium  nul  et 
])ar  suite  lames  approchées,  quelquefois  atteignantes  et  même  adfixées,  mais  ja- 
mais siimées  ni  décidément  adnées,  car  ce  serait  une  Ag.  armiluria. 

Dans  cette  section,  on  u*a  guère  décrit  jusqu'à  ce  jour  que  des  espèces  très- 
petites,  ocracées,  ferrugineuses,  etc.,  qui  par  leur  petite  taille  échappent  aux  ap- 
plications de  rhygiène.  Aussi  nous  les  citerons  très-succinctement. 

18.  Lép.  fubsaceds  Lett.  C'est  sans  doute  la  place  d'une  Agaricinée  représentée  (pi.  053), 
mais  non  décrite,  par  le  docteur  LetelUer.  Ce  serait  la  plus  grande  Lépiote  de  cette  section. 

10.  Lép.  QBA^vwsE.  Petit  groupe  réunissant  des  formes  assez  nombreuses,  mais  dont  la 
taille  dépa^se  rarement  quelques  centimètres  (3  à  5);  leur  nuance  varie  :  rouge-briqne,. 
candie,  ocracé,  etc.  Le  •hap»»»  et  surtout  son  pourtour  sont  semés  de  granulations  squa- 
meuses, concolores,  caduques,  qui,  coiicrétées  autour  du  slipe,  foitneni  son  collier  H  son 
revêtement  inférieur. 

20.  Lép.  pabvulenta  Lasch.  ciMpMfli  plutôt  pruiné  et  à  collier  persistant,  floconneux, 
Hbrilleux. 

21.  Lép.  MEsoxonpHA  Bull.,  pi.  506,  fi^.  1.  chm^^mm  aînsl  que  le  collier  persistants,  dressés, 
glabres,  lisses. 

Le  uiycologue  trouvera  certainement  d'autres  espèces  qui  n*ont  été  ni  décrites 
ni  nonnnécs  par  les  auteurs  :  nous  en  avons  plusieurs  dans  notre  herbier  ;  mais 
|»our  ces  êtres  si  polymorphes,  il  ne  faut  pas  se  hâter  d'admettre  comme  espèces 
des  formes  nouvelles.  Nous  en  avons  hasardé  deux  (n°*  12  el  15)  qui,  par  leur  taille 
et  leur  type,  nous  ont  paru  ne  pas  permettre  le  doute.  D'ailleurs,  nous  espérons 
«luc  l'on  trouvera  facilement  la  j)Iace  des  espèces  nouvelles  qui  se  présenteront. 

En  résumé,  les  Lépiotes  fournissent  par  leurs  grandes  espèces  (Lép.  procera  •,. 
—  excoriata; — saxosa; — kauci:<a)  d'excellents  ahments,  et  Lép.  procera^ 
par  sa  qualité  très-supi'rieure,  connue  par  son  abondance  se  place  au  premier 
rang  parmi  les  champignons  alimentaires.  D'un  autre  côté,  si  quelques  espèces, 
par  leur  odeur  forte,  pénétrante  et  désagréable  inspirent  des  doutes  légitimes 
sur  leurs  qualités  alimentaires,  aucune  preuve  expérimentale  ni  aucune  observa- 
tion ne  sont  encore  venues  les  confirmer.  BEniiLLOx. 


LE  PLA^'  (Eac  minérale  de),  athermale,  bicarbonatée  ferrugineuse  faible, 
carbonique  moyenne.  Dans  le  département  de  la  Haute-Garonne,  dans  l'arrondis- 
somonl  et  à  42  kilomètres  de  Muret,  émerge  la  source  du  Plan.  Son  eau  est  lim- 
pide et  transparente,  mais  elle  laisse  déposer  une  couche  épaisse  de  rouille  ;  elle 
n  a  aucune  odeur;  sa  saveur  est  franchement  ferrugineuse;  sa  température  est 
de  12", i  centigrade;  sa  densité  n'est  pas  connue.  M.  le  professeur  Filhol 
(de  Toulouse)  a  fait  connaître,  en  1858,  son  analyse.  Ce  chimiste  a  tix)uvé,  dans 
iOOO  grammes  d'eau,  les  matières  suivantes  : 
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éê  dÊwn 0,356 

nagnéûe 0,015 

éê  Mdna O,0S5 


o,oos 

Osfàeét  ter 0.012 

0,005 

0.0» 

d  Mde. ti 


Total  bd  BAnâus  wom» 0J55 

àeiàt  cariMoiqnc  libre 01  centimètre»  cobe*. 

Aaole S  — 

Oftjgèw «  — 

Total  m»  sai 86  eentiaiètreft  cubes. 

1/  Pfau  n*a  point  encore  tl'étabGssement,  mais  sa  source,  découverte  seulement 
a  1853,  est  assez  fréquentée  déjà  pour  qu'on  puisse  prédire  un  aTenir  meilleur 
î  K  poste  môoéral.  M.  FHbol  a  constaté  que  Teau  du  Plan  était  dans  d'excellentes 
csatitîoos  pour  supporter  le  transport;  il  a  tu,  en  effet,  qu'elle  ne  laissait  pas 
J^OKf,  dans  les  flacons  qui  la  contiennent  depuis  longtemps,  le  fer  qui  la  miné- 
rAse;  anssi  œ  sarant  assnre-t-il  que  cette  eau  est  dans  les  conditions  de  fixité 
1k  plus  fiiTonbles  pour  être  utilement  exportée.  A.  Rotcreac. 


ou  m#  (Mjtm).     Famille  distinguée  de  Nancy,  et  qui  a  donné  trois 
•éAdns  à  la  profession. 


1«  ¥mim  (XioDUks;,  naquit  en  15^7,  étudia  à  Paris,  sans  cependant  y  prendre 
iegnfe»,  et  alla  mourir  dans  sa  ville  natale  en  1590,  après  avoir  été  premier 
Mkcm  de  Charles  lU  de  Lorraine,  et  après  avoir  publié  un  ouvrage  hippo- 
<niii|Qe  sous  ce  titre  : 

br  eoçnotermiÎM  et  eurandÎM  prœcipue  intrmis  humani  corporis  morbis  libri  tret,  ex  cla- 
^mtmfMmm  tmedicorum,  ium  veterum^  tum  rccentiorum.  monumenlii ,  mm  ita  pridem 
P'iUcû,  ïnocof.,  158V,iii-lbl. 


LtWmim  (Astoi5e;,  frère  du  précédent,  né  à  Nancy  en  15^5,  mort  en  1580, 
t9t  aussi  médedii  du  même  duc  Qiarles  de  Lorraine  ;  mais  sa  passion  pour  la  nu- 
ifiifliuli/|ue  lui  fit  quitter  cette  cliarge  pour  mener  à  bonne  du  un  ou^Tage  qu'il 
{KiUjj  sous  ce  titre  : 

bucotirt  ntr  Ut  médalla  H  gravruret  anliqurt.  1579,  ÏD-Àr, 

te  PM0  (Cbaeles),  fils  de  Nicolas,  né  à  Nancy  en  1565,  mort  à  Poiil-à-Mou>son 
«  1655,  ducteur  de  la  Faculté  de  Paris  (14  mai  1598;  ;  fondateur  de  léiole  de 
Aédscme  de  Pont-à-Mousson,  dont  il  fut  le  premier  professeur;  médecin  consultant 
*»duc  de  Lorraine;  fort  érudit,  également  liabile  dans  Is  laiigties  anciennes  et 
*«i:nies,  instruit  en  niatlaMnatiques,  profondément  versé  dans  la  doc»xiiic  des 
>&'i^i«  médecins  de  la  G^è^:e.  On  a  de  lui  : 

I.  Cero/i  ///  mtuarismos,  $eu  félicitât  ut  et  virtutum  egregio  Principe  dignarum  corona. 
5*acî.  •**■  in-4*.  —  II.  Sciectiomtn  ohsercationum  et  consiliorum  de  prœierilis  hactenu* 
*orbi»,vi'.  Poat-à-Mou<son ,  1608,  iii^-.  —  III.  Pfty$icum  cwnetœ  sjteculum.  Pont-à- 
*»»K«.  1»;19,  in-H*.  —  IV.  Discourt  de  la  nature,  causes  et  remèdes..,  des  maladies 
f^puivr^M,..  Pont'à-Mousson.  16£»,  in-li.  A.  C. 

U  PMXnMSl-E^'  (Stâtio.^  iiabi>e;,  dans  le  département  de  la  Loire-Inférieure. 
^  1  tfroudis3ement  de  Savenay  et  à  55  kilomètres  de  la  ^ille  de  ce  nom  (clieniin 
^kf  de  Paris  à  Nantes;,  est  une  station  marine  iréquenlée  surtout  par  les  bai- 
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gncurs  des  environs.  Sa  plage,  large  et  unie,  se  prêterait  facilement  à  une  insUk 
latioii  complète  et  permettrait  aux  bains  de  mer  de  Le  Poulinguen  d'acquérir promp 
tement  une  importance  qu'ils  n*ont  pas  aujourdlmi.  A.  R. 

LÈPRE.  Nous  a  avons  point  à  faire  ici  Tlnstoire  de  la  maladie  qui  a  été  vul- 
gairement désignée  sous  le  nom  de  Lèpre  depuis  le  moyen  âge,  cette  question  sen 
traitée  à  propos  des  ëléphantiasis.  Nous  avons  seulement  à  examiner  les  acceptiou 
divei*ses  que  ce  mot  a  reçues  aux  différentes  époques.  Disons  d*abord  que  la  pb- 
part  des  grammairiens,  à  partir  de  Julius  Pollux  {Qnomast,,  IV,  25.  Âm^ 
1706,  t.  1,  p.  466,  in-fol.),  s'accordent  pour  faire  venir  le  mot  lèpre  de  iiufe, 
écaille,  Nous  verrons  plus  bas,  en  effet,  que  malgré  des  dissidences  dans  les  des- 
criptions, tous  les  auteurs,  jusqu'au  moyen  âge,  mentionnent  la  prodncUoo 
d'écaillés  parmi  les  symptômes  de  la  lèpre. 

Il  est  question  de  la  lèpre  (yiitpn)  ou  des  lèpres  (Ui^pai)  au  pluriel,  comme», 
suivant  la  remarque  de  Lorry,  l'auteur  voulait  parler  d'un  genre  de  maladiei 
plutôt  que  d'une  maladie  en  particulier,  dans  les  œuvres  hippocratiques.  Ainsi, 
dans  les  Aphorismes,  il  est  dit  que  les  lèpres  se  montrent  au  printemps  (Sect.  III, 
a.  20);  qu'elles  peuvent  faire  dépôt  ainsi  que  les  desquammations,  les  alphos,etc 
(Epid,  11,  7-.)  L'auteur  du  livre  V  des  Épidémies  parle  d'un  individu  dont  II 
peau  était  épaisse  au  point  de  ne  pouvoir  être  pincée,  et  prurigineuse  oomme 
dans  la  lèpre  (V,  9)..  Dans  le  Traité  des  affections  on  lit  :  La  lèpre,  le  prurit,  Il 
psore,  le  lichen,  l'alpbos,  l'alopécie,  proviennent  du  phlëgme;  ce  sont  plutôt  dtt 
diffœ^mités  que  des  maladies.  [De  affect,  55.)  Dans  les  Prorrhétiques^  c'est 
autre  chose  ;  d'abord,  l'auteur  fait  de  la  lèpre  une  maladie  du  genre  atrabilaire: 
a  Les  lichens,  les  lèpres,  les  leucé,  dit-il,  chez  ceux  à  qui  quelqu'une  de  ces 
affections  est  venue  dans  la  jeunesse  ou  dans  l'enfance,  ou  sur  qui,  apparaissant, 
elle  s'accroît  peu  à  peu  en  beaucoup  de  temps,  il  faut  regarder  cet  exanthème  non 
comme  une  apostase,   mais  comme  une  maladie  ;  ce  serait,  au  contraire,  une 
apostase  dans  le  cas  où  quelqu'une  de  ces  maladies  se  produirait  en  quantité  et 
soudainement.  »  (Prorrli,  11,  45,  trad.  de  Litlré.)  Enfin  il  est  question  dans  les 
Épidémies  d'un  homme  affecté  de  lèpre  à  la  vessie.  (Epid,  voy.  n®  17.)  Tout 
cela,  on  le  voit,  est  très-vague,  contradictoire,  et  ne  semble  nullement  se  rap- 
porter à  la  terrible  maladie  que  nous  connaissons  sous  ce  nom. 

Si  maintenant  nous  passons  du  père  delà  médecine  au  père  de  l'histoire,  à  Hé- 
rodote, plus  âgé  qu'llippocrate  d'environ  25  ans,  nous  verrons  que,  danslelanga^ 
usuel,  le  mot  lèpre  était  déjà  employé,  comme  il  l'a  été  au  moyen  âge  pourdé^ 
gner  une  maladie  cutanée  des  plus  graves,  réputée  contagieuse  et  qui  exige 
l'isolement  de  ceux  qui  en  sont  affectés.  En  Perse,  dit-il,  «  si  quelque  citoyen  vient 
à  être  affecté  de  lèpre  ou  de  leucé,  il  ne  lui  est  pas  permis  de  rester  dans  la  ville, 
ni  d'avoir  de  relation  avec  les  autres  Perses.  »  (I,  158.)  11  me  parait  évident  qne 
Hérodote,  qui  avait  voyagé  en  Asie,  avait  rencontré  l'affection  endémique  dans  ces 
contrées,  mentionnée  par  Moïse  sous  le  nom  de  Tsarâth^  si  bien  décrite  par 
Arétée  sous  le  nom  d*Éléphantiasis,  et  qu'il  y  avait  appliqué  le  nom  de  Lq»re. 
(Voy,  Éléphamiasis.) 

Il  est  donc  certain  que,  dès  l'antiquité,  le  mot  qui  nous  occupe  était  très-usilé 
et  servait  aux  médecins  grecs  à  désigner  une  maladie  squameuse  ;  sgoutoos 
que,  suivant  la  remarque  de  R.  Etienne,  plusieurs  villes  en  Grèce  portaient  le 
nom  de  liCpneon  (Achaïe  et  Arcadie,  Pline  IV,  5,  6),  parce  que,  suppose-t-ii,  ces 
localités  possédaient  des  eaux  minérales  favorables  au  traitement  de  la  lèpre. 
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Airivant  à  Tère  chrétienne,  nous  remarquerons  d'abord  que  Celse  ne  mentionne 
pas  ce  nom,  quoiqu'il  décrive  manifestement  la  maladie  parmi  les  variétés  de  Tini- 
petigo  (lib.  Vf  c.  38,  n*  17);  ce  sont  toujours  les  Grecs  qui  vont  nous  fournir  des 
documents  sans  éclairer  beaucoup  la  question. 

Archigènes,  cité  par  Aétius,  procédant  par  voie  de  différence,  essaye  de  nous  dire 
ce  que  c'est  que  la  lèpre,  en  la  mettant  en  parallèle  avec  quelques  autres  affections 
de  la  peau.  La  lèpre  diffère  de  l'alphos  et  de  la  leiicé  en  ce  qu'elle  est  rude  au 
toucher  et  prurigineuse  ;  en  effet,  dit-il,  dans  cette  maladie  la  peau  seule  est 
affectée,  et  si  elle  vient  à  s'excorier  les  parties  sous-jacentes  apparaissent  saines; 
dans  la  lencé,  au  contraire,  les  tissus  sous-cutanés  sont  transformés  et  blancs,  la 
surface  est  lisse,  et,  frottée,  elle  rougit  surtout  si  la  maladie  doit  guérir.  L'alphos 
adhère  à  la  surface  de  la  peau  et  s'y  applique  comme  une  écaille.  La  lèpre  dif- 
fère de  la  psore  en  ce  que,  dans  celle-ci,  la  peau   est  couverte  de  furfures  et 
que  dans  la  première  ce  sont  des  écailles  semblables  à  celles  des  grands  pois- 
sons. Enfin  la  psore  diffère  du  lichen  sauvage  {agrius),  parce  que  le  lichen 
s'étend  par  cercles  vers  les  parties  voisines,  ce  que  ne  fait  pas  la  lèpre.  (Aétius 
Tetr.,lV,  Sermo,  I,  c.  133.) 

Galien,  suivant  sa  trop  fréquente  habitude,  s'occupe  surtout  de  la  théorie  de 
h  lèpre  qu'il  va  fixer  pour  des  siècles.  Galien  déclare  que  la  lèpre  est  causée  par 
fatrâbile,  et  désormais  quelle  que  soit  la  maladie  que  l'on  décrive  sous  le  nom  de 
lèpre,  il  est  entendu  qu'elle  est  de  nature  atrabilaire.  Quant  à  ce  que  Galien 
désigne  par  le  mot  lèpre,  c'est  une  affection  avec  rugosités,  écailles  et  prurit  qui 
modiOe  la  constitution  normale  de  la  peau.  Si  nous  joignons  à  ces  auteurs  Paul 
(fEgine,  nous  verrons  qu'il  n'ajoute  pas  grand'chose  à  ces  vagues  notions  qu'il 
rend  au  contraire  pi  us  incertaines  encore  quand  il  dit,  contrairement  à  Archigènes, 
<{oe  la  lèpre  ronge  plus  profondément  la  peau  que  la  psore  et  s'étend  par  cercles 
en  rejettant  de  grandes  écailles. 

Est-il  possible  au  milieu  de  ce  chaos,  de  saisir  quelque  chose  de  net  et  de 
préds?  Willan  et  ses  adeptes  ont  voulu  voir  dans  les  descriptions  données  par  les 
Grecs,  la  variété  particulière  du  psoriasis  qui  forme  des  anneaux  squameux,  et 
qu'ils  ont  appelée  Lepra  vulgaris.  Le  fait  est  qu'en  raison  de  la  diversité  et  sur- 
tout de  la  brièveté  de  ces  descriptions,  il  est  impossible  d'assigner  une  place  pré- 
cise à  la  lèpre  dans  la  nosologie  dermatologique,  surtout  en  considérant  que  ce 
u'estpas  seulement  dans  le  psoriasis,  mais  encore  dans  l'eczéma,  dans  le  pemphigus 
chronique,  etc.,  que  l'on  observe  des  écailles  et  de  grandes  écailles. 

.Nous  voici  arrivés  au  moyen  ùge.  Ici  l'acception  du  mot  change  entièrement; 
il  prend  le  sens  que  lui  donnait  Hérodote,  et  tous  les  auteurs  vont  désigner  ainsi  FÉlc- 
phntiasis,  maladie  avec  laquelle  les  médecins  de  l'antiquité  n'avaient  pas  semblé 
'croire  qu'on  put  confondre  la  lèpre,  puisqu'ils  comparent  seulement  celle-ci  à  la 
'«icé,  mais  surtout  à  la  psore  et  aux  lichens,  qui  sont  très-manifestement  des 
<trtres.  Les  traducteurs  des  Arabes  rendent  par  le  mot  Lepra  ce  que  leurs  auteui^s 
<li^t  de  l'Ëléphantiasis,  et  Constantin,  l'Africain,  tout  le  premier,  emploie  le 
B*ème  mot  comme  générique  et  décrit,  sous  cette  rubrique,  les  différentes  variétés 
^thnises  par  les  Grecs  entre  les  différentes  formes  de  la  maladie  tyrienne.  (De 
Ïw6.  cognit.y  VII,  17.)  Les  auteurs  les  plus  célèbres  de  cette  période,  Jean  Pla- 
^^«y^i(Practica  brevis,  deœgrit.  cutis,  c.  2),  Gilbert  l'Angluis  (Compend.  liv. 
^11),  Bernard  de  Gordon  (partie  I,  c.  22),  Guy  de  Chauliac  (Ir.  VI,  doctr.  1, 
'•-I,  etc.,  etc.,  suivent  les  mêmes  errements.  Nous  devons  cependant  faire  une 
•^^^qption  pour  Jean,  dit  Actuarius,  un  Grec  du  Bas-Empire,  il  est  vrai,  qui  tient 
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pour  les  anciennes  appellations  et  adopte  les  définitioDS  de  ses  ancêtres  scienlf- 
fiques.  {Meth.  med.,  il,  11.)  11  établit  une  sorte  de  hiérarchie  solidaire  entre  iei 
différentes  maladies  de  la  peau.  Ainsi,  pour  lui,  la  lèpre  est  moins  grave  que  Tâé- 
phantiasisja  psore  moins  grave  que  la  lèpre  et  le  lichen  moins  que  la  psore  ;  mais 
le  lichen  négligé  peut  se  transformer  en  psore,  puis  en  lèpre;  il  ne  va  pas  aa 
delà  ;  l'élépliantiasis  reste  à  part. 

Pour  terminer,  disons  que  ce  mot  lèpre  a  été  appliqué  pour  désigner  certaines 
maladies  graves  de  la  peau,  tel  que  le  mal  de  la  rose  (Voy.  Pblugbe)  ;  Téléphiii- 
tiasis  des  Arr.bes,  etc.  Enfin,  pour  quelques  auteurs  du  seizième  siècle,  la  sjfkBà 
n'était  qu  une  dégénérescence,  une  modification  de  la  lèpre.  (Voy.  Syphilis.) 

Tout  ce  qui  regarde  Thistorique  de  la  lèpre  ou  ladrerie,  les  règlements,  1» 
fondations  diverses  auxquelles  cette  maladie  a  donné  lieu,  la  bibliographie,  etc. 
tout  cela  doit  être  renvoyé  au  mot  Êléphantiasis.  E.  Bgd. 

liËPBE  KABYliG.  Dénomination  adoptée  par  M.  le  docteur  imould  (lie- 
cueil  des  mémoires  de  méd.^  de  chir.  et  de  pliarm.  mUiL^  année  1862,  p.  358), 
pour  exprimer  la  fréquence  et  la  gravite  d'une  syphilide  ulcéreuse  maligne,  parti- 
cuhère  aux  populations  berbères  du  Djurdyura  et  des  oasis,  et  les  analogies  qui  la 
rapprochent  des  épidémies  de  syphilis  du  moyen  âge,  confondues,  avant  Frescitor 
et  Fallope,  avec  la  lèpre  tuberculeuse  des  Grecs. 

Loin  d'établir  l'existence  de  la  lèpre  en  Algérie,  le  travail  de  H.  le  docteur  A^ 
nould  pennet  d'attribuer  les  quelques  cas  qui  en  ont  été  indiqués  antérieuremenl 
I)ar  M.  Deleau  etM.  E.  Bertherand  soit  à  la  sypliilis,  soit  au  Mycosis  fungoîde  d'Ali- 
bert,  et  d'affirmer  que  l'alTection  suifisanmient  déterminée  \ïar  les  travaux  deBoeek 
et  Danielsen  n'existe  pas  en  l'Algérie.  Eu  effet,  la  lèpre  kabyle  a  tous  les  caractèm 
des  syphilides  :  généralité  de  l'éruption,  absence  de  jirurit  et  de  douleur,  teinte 
$lH!ciale,  cicatrices  indélébiles,  coïncidence  d'accidenls  secondaires,  cnicacitéda 
traitement  spécifique.  Si  elle  débute  comme  la  lèpre  i>ar  des  lésions  anatomiques 
conununos  aux  difïérentes  manifestations  des  maladies  cuUint^es,  son  proccssns 
al)outit  toujours  à  des  ulcérations  serpigineuses,  et  jamais  aux  lésions  spéciales 
do  lu  lèpre  :  les  macules,  les  tubercules,  les  tumeurs  et  les  plaques  fongoides 
constituées  par  une  matière  sj)écialc.  La  lèpre  kabyle  ne  présente  jamais  les  moi- 
iic^tions  de  sensibilité  tantôt  exagérée,  tantôt  abolie,  particuhères  à  la  lèpi« 
tuberculeuse. 

M.  Amould  rap(K)rle  la  dcscrij)tion  de  ki  maladie  aux  deux  formes  sui- 
vantes : 

«  Première  forme,  L'aflection,  au  début,  se  présente  avec  un  type  assez  net 
et  qu'on  |)eut  en  général  ratlaclier  à  une  classe  et  même  à  un  genre  de  la  nomen- 
clature dite  anatomique.  Il  apparaît  un  groupe  de  petites  éleviures  ou  jiapules  ayant, 
en  moyenne,  le  volume  d'une  télé  d'épingle,  à  sonunet  airundi  plutôt  qu'acuminé, 
à  bases  tellement  rapprochées  qu  elles  doiment  à  ras|)eet  du  tégument  qu'elkf 
occupent  un  relief  total  de  1  à  2  millimètres,  à  surface  très-légèrement  maine- 
lonni^  ou  framboisée.  Ces  saillies  pai*aissent  pleines  et  sont  d*un  rouge  pale  qiàt 
avec  le  temps,  prend  successivement  des  teintes  plus  foncées.  Quelques-unes,  plus 
claires  en  coideur,  ont  une  transparence  analogue  à  celle  de  l'anibi^e  et  le  sommet 
acuminé;  on  dirait  presque  de  l'herpès. 

«  Le  groupe  forme  toujours  une  tache  circulaire  qui,  à  lorigine,  peut  ne  pat 
avou*  un  diamètre  plus  grand  que  celui  d'une  pièce  de  20  centimes.  La  tache  est 
complètement  occupée  |)ar  des  éleviue^;  ou  bien,  et  dans  ce  cas  elle  estpiitf 
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grande  qae  je  lie  viens  de  le  dire,  les  élevures  forment  une  petite  couronne  au- 
tour d'un  espace  sain,  très-restreint,  qui  se  retrouvera  encore  tel,  chose  bizarre, 
après  que  les  parties  environnantes  auront  subi  les  plus  afireux  ravages. 

i  IMns  d*autre8  cas,  le  soulèvement  morbide  initial  de  Tépiderme  a  des  pro- 
portions plus  considérables  ;  il  arrive  aux  dimensions  de  Timpétigo  :  on  voit  de 
vraies  pustules  à  contenu  liquide  encore,  ou  plus  souvent  déjà  concret,  reposant 
sur  une  base  qui  forme  une  masse  solide,  légèrement  élevée  au-dessus  du  niveau 
tégumentaire.  Ma»  alors  les  élevures  perdent  en  nombre  ce  qu'elles  ont  acquis  en 
volume.  On  peut  très-tnen  compter  les  pustules  formant  les  taches  isolées;  elles 
ne  sont  pas,  quelquefois,  plus  de  huit  ou  dix,  tandis  que  les  saillies  papuleuses 
ou  vésiculeiises  sont  innombrables,  même  dans  une  très-petite  plaque  de  lèpre. 

«  Enfin  nous  avons  eu  des  malades  chez  lesquels  on  ne  pouvait  saisir  la  forme 
initiale  qu'à  l'état  de  taches  plus  ou  moins  grandes,  à  saillie  parfaitement  uniforme 
et  très-légère,  à  coloration  rouge  brun,  et  recouvertes  d'une  fine  desquamation 
qui  leur  donnait  de  la  ressemblance  avec  certains  psoriasis. 

i  La  forme  du  début  est  extrêmement  variable  ;  tuais,  ce  qu'elle  a  de  spécial, 
c'est  la  disposition  en  cercle  des  efQorescences,  disposition  que  révèlent  les  pre- 
mières manifestations  morbides  les  plus  limitées  et  que  l'on  retrouve  encore 
lorsque  le  mal  accomplit  les  f^us  vastes  dégâts... 

c  Une  particularité  non  moins  constante,  c'est  la  coloration  rouge  violet  ou 
rouge  brun... 

«  Il  est  des  malades  diez  qui  l'altération  tégumeiitaire  ne  va  pas  plus  loin  en 
profiiodeor  ;  elle  est  entièrement  constituée  par  des  taches  de  toutes  dimensions 
josqa'à  celles  de  deux  ou  trois  fois  la  largeur  de  la  main,  situées  presque  exclusi- 
fement  à  la  face  postérieure  du  tronc  et  externe  des  membres.  La  couleur  rouge 
y  est  très-prononcée  ;  à  la  surface  on  reconnaît  des  sciuaiiies  très-fines  au  centre, 
très-larges  à  la  périphérie. 

«  Deuxième  forme.  La  forme  ulcéreuse  n'apparaît  jamais  primitivement;  elle 
ne  fut  que  succéder  à  la  première  d'une  façon  plus  ou  moins  brusque... 

t  Tantôt  l'ulcération  apparaît  dans  un  point  d'une  de  œs  taches  rouges  u  mince 
épidémie.  Dans  d'autres  cas,  Tulcération  succède  à  l'apparition  de  jiustules  ana- 
logues à  celles  de  l'ecthy  ma ... 

«  L'aspect  liabitiiel  le  plus  fréquent  de  la  lèpre  kabyle  est  celui  de  la  syphilide 
tuberculeuse  crustacée.  Détachées  %iolcmnient,  les  croûtes  laissent  à  nu  une  sur- 
bœ  saignante... 
«  L'ulcère  est  rarement  profond  :  il  est  rosé,  bourgeonnant... 
•  Les  cicatrices  sont  tantôt  en  creux,  anfractueuses,  ou  en  relief  de  4  ou  5  mil- 
linètres,  à  surlace  ondulée. 

«  C'est  principalement  à  la  partie  postérieure  du  tronc,  à  la  face  externe  des 
luembres  que  siège  la  maladie.  Le  coude,  l'épaulo,  les  hanches  en  sont  les  lieux 
•infection. 

«  Sa  durée  est  longue  et  indéterminée.  Sans  douleur  ni  prurit,  elle  s'acconi- 
Pi;ne  presque  toujours,  quand  elle  est  coniirmée,  d'un  état  gc^iiéral  fâcheux, 
d'embarras  des  voies  digestivcs,  d'amaigrissement,  de  pAlciir  ou  de  ces  teintes  de 
^^«cliesie  qu'on  retrouve  dans  des  maladies  en  apparence  plus  graves. 

<  La  fnViuence  de  la  lèpre  kabyle,  très-commune  dans  les  oasis  du  Sud,  a  M 
»urtoQt  détenninée  par  les  chilïres  fournis  par  rho|iital  de  Ik'lly.  Sur  42ij  nia- 
W<^  indigènes,  M.  le  docteur  Vincent  (Exjwsé  clinûjue  des  maladies  des  Ka- 
h^y  Paris,  1863)  a  compté  i88  cas  de  syphilis  et  66  de  syphilides  malignes    » 


188  LE  PRESE  (eao  «mébalb  de). 

Hare  chez  les  geiis  aisés,  le  mal  pèse  surtout  sur  le  pauvre  fellah,  couvert d'oi 
burnous  immonde  de  malpropreté  et  de  vétusté,  et  placé  dans  les  plus  irista  con- 
ditions d  habitation  et  d'alimentalioD.  Tous  les  âges  eu  sont  égriemoit  trih» 
taires,  excepté  les  six  premiers  mois  de  la  vie,  pendant  lesquels  appanîl  paê- 
ralemenl  la  syphilis  héréditaire.  Il  est  donc  logique  d*exdure  lliérédité  cobbi 
point  de  départ,  et  d'attiibuer  le  développement  du  mal,  tantôt  à  une  infalin 
])ar  des  accidents  primitifs  dont  les  traces  sont  manifestes,  tantôt  et  le  plu  M» 
vent  à  la  transmission  d'aa-idents  secondaires  au  milieu  de  populations  nml 
dans  une  promiscuité  misérable ,  la  dépravation  et  rignonnoe  infpkUk  » 
i;onlium). 

C'est  en  effet  dans  ce  milieu  de  conditions  favorables  à  sa  perpétuité  quk 
s^-philis  constitue  en  Algérie  un  foyer  endémo-«pidémique  senÂlaïde  àeenxfi 
ont  été  signalés  en  lUyrie,  sur  les  côtes  de  TAdriatique,  dans  les  provinees  s» 
dentales  de  FÉcosse,  dans  les  pays  Scandinaves,  les  côtes  oocideutales  d'Âinfi^. 
aux  Antilles  et  dans  TAniérique  du  Sud.  Si  le  nom  de  lèpre  kabyle  doit  alkr  s, 
perdre  dans  l'histoire  de  la  syphilis,  comme  ceux  de  Scherlievo,  de  Falcadîne,  h' 
Sibbcns,  de  Radesyge,  il  pourra  figurer  à  côté  du  yaws  des  Antilles  et  dn  borin 
d'Aml)oine  dans  Tétudc  des  modifications  que  le  climat  peut  imprimer  aux  kam 
de  la  maladie;  s'il  est  destiné  à  disparaître,  le  nom  de  lèpre  kabyle  suggère pM 
le  moment  un  rapprochement  naturel  :  les  Berbères,  commerçants,  induibiil^j 
horticulteurs,  agglomérés  dans  des  villes  et  des  villages,  liabitant  des  maÎM^ 
basses,  insalubres,  mal  aérées,  reproduisent  par  leur  vie  sociale,  leur  onlp^j 
prêté,  leurs  maladies,  les  mœurs  du  moyen  âge.  Mais,  tandis  qu'en  Eiiro|M^ld 
christianisme  et  le  génie  patient  des  peuples  du  Nord  refoulaient  dans  le  pM| 
les  grandes  épidémies  des  maladies  de  la  peau,  en  multipliant  à  rinfinîkl 
léproseries,  en  introduisant  l'usage  du  Uuge  de  corps  et  le  luxe  de  la  proptilir 
l'invasion  arabe  immobilisait  en  Algérie  la  civilisation  l)erbère,  et  aggravait  k^ 
mal  en  substituant  h  l'idée  chrétienne  le  dogme  de  la  fatalité  et  la  toléras, 
]tour  la  dépravation  des  mœurs.  Lwera^k. 

liËPBOSEBlES.     Voy,  Éléphaktiasis. 

LE  PBESE  (Eau  minérale  et  cure  de  petit-uit  de),  athermale^  amftai- 
lile,  carbonique  et  sulfureuse  faible,  en  Suisse,  dans  le  canton  des  Grisons,! 
5  kilomètres  de  Poschiavo  sur  la  rive  septentrionale  du  joli  lac  de  ce  noai,ili' 
uienté  par  le  ruisseau  le  Poschiaviiio  et  par  les  cascades  qui  tombent  desgbôoi 
voisins,  est  au  fond  d'une  vallée  circonscrite  par  une  chaîne  de  montagnes,  qn 
s'étend  de  la  ville  de  Poscliiavo  à  Le  Prese.  (Chemin  de  fer  de  Psuis  à  Chur((ioiR) 
d'où  la  nouvelle  route  de  Sainaden  et  de  la  Bemina  conduit  à  Le  Prese.  On  peot 
aller  aussi  ])ar  le  chciiiin  de  fer  de  Paris  à  Turin  d'où  une  toiture  conduit  ca 
vingt-quatre  heures  à  Le  Prese.  i  Le  Prese  est  à  962  mètres  au-dessus  du  niw* 
de  la  mer  ;  la  chaleur,  quoique  assez  variable,  y  est  cependant  beaucoup  plus  é^ 
et  beaucoup  plus  douce  qu'aux  autres  sUitions  minérales  du  voisinage  (Mf* 
Saint-Moriz,  Bormio  et  Tarasp)  ;  Je  thermomètre  indique,  en  effet,  17*  centi- 
grade, comme  température  moyenne  des  mois  de  la  saison,  qui  comnKatt 
le  20  juin  et  finit  le  15  septembre.  La  proximité  du  lac,  des  pics  recouverts  à 
neige,  au  lieu  de  produire  de  la  pluie  et  des  brouillards,  comme  on  aurait  p» 
le  craindre,  entretient  la  pureté  de  l'air  qui  est  rarement  humide.  Le  dJarf 
doux  et  relativement  assez   chaud  fait  que  rétablissement  de  Le  Prese  est  fié- 
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quentë  non-seulement  par  des  buveurs  et  des  baigneurs,  mais  par  presque  tous 
les  touristes  qui  visitent  TEngadine  et  la  Valtelinc. 

la  station  de  Le  Prese  n'a  qu'une  source,  qui  se  nomme  la  sorgente  Caddea 
(la  source  Caddea),  son  origine  est  à  50  mètres  du  bâtiment  principal  qui 
sert  à  Tadmimstration  des  bains  et  au  logement  des  malades,  et  :\  10  mètres  du 
mur  qui  limite  au  nord  le  lac  de  Poschiavo.  Son  bassin  de  captage,  en  granit, 
est  carré.  Un  conduit  de  bois  vient  aboutir  au-dessous  du  niveau  de  l'eau,  et 
emporte  au  grand  établissement  l'eau  nécessaire  pour  l'alimentation  des  baignoires 
et  des  appareils  de  douches.  L'ouverture  d'un  deuxième  tuyau,  incomplètement 
fermée,  ne  laisse  passer  que  la  quantité  d'eau  convenable  pour  l'alimentation  des 
.deux  buvettes. 

L'eau  miniVale,  vue  en  masse,  est  assez  claire  et  assez  limpide  ponr  permettre 
de  dbtinguer  aisément  la  couleur  du  sable  du  fond  de  son  puits,  et  des  corpus- 
cules nombreux,  semblables  à  des  mucosités  blanchâtres,  qui  sont  suspendues  ou 
sunugent  dans  le  bassin.  Ces  corps  étrangers  ont  tout  à  fait  l'aspect  de  la  baré- 
gine,  dout  ils  n'ont  pourtant  ni  la  douceur  ni  l'onctuosité.  Lorsqu'on  entre  dans 
k  pavillon,  l'odorat  ne  renseigne  aucunement  sur  la  qualité  de  la  source,  même 
lorsqu'on  a  eu  la  précaution  de  fermer  la  porte  et  de  découvrir  le  puits,  afin  de 
mettre  l'eau  en  contact  plus  direct  et  plus  facile  avec  l'air  atmosphérique.  Cette 
eaa,  dont  la  surface  n'est  qu'à  1 0  centimètres  du  bord  du  bassin,  puisée  dans  un 
Tcire  est  claire,  limpide  et  transparente,  elle  laisse  distinguer  cependant  les  frag- 
ments Irès-petits,  qu'elle  tient  en  suspension  ;  des  bulles  de  gaz  peu  volumineuses 
U  traversent  et  mettent  dix  secondes  à  gagner  sa  surface  ;  elle  n'a  nulle  odeur 
hépatique,  mais  sa  saveur  l'est  très-manifestement  ;  elle  est  plus  prononcée  que 
oeHe  de  la  plupart  des  sources  sulfureuses  et  sulfurées.  Sa  réaction  est  neutre  ; 
M  température  est  de  8*^,2  centigrade,  celle  de  l'atmosphère  du  pavillon  étant  de 
14*,S  centigrade;  sa  densité  est  de  1,0005.  L'analyse  chimique  de  l'eau  de  la 
source  Caddea  a  été  faite  en  1855,  par  M.  le  docteur  Witlstein  (de  Monaco),  qui  u 
trouvé  sur  1000  grammes  les  principes  suivants  : 

Sulfate  de  poUMe 0,0738 

—  soude 0.0250 

—  ammoniaque 0,0090 

—  chaut 0,0650 

Cbloruro  de  calcium 0,0045 

Phosphate  de  chaux 0,0058 

SooA-ftuirate  de  chaux 0,0084 

—  magDéj>ic 0,0568 

Bicarbonate  de  magnésie 0,0095 

^  oiyde  de  fer 0,0065 

Acide  tilicique 0,0260 

Matière  organique 0,000 

Total  des  iiATiiREs  ntis 0,5t7ô 

(  Acide  carl)Onique  libre 0,0140  gramme. 

*'"•  \      -     sulfhydriquc 0,0070       — 

Total  m»  gaz 0,0210  gramme. 

Les  moyens  balnéothérapiques  de  la  station  de  Le  Prese  se  composent  de  deux 
Wtles  et  d'une  maison  de  hains. 

L'ean  de  la  buvette  des  payants  a  les  mêmes  caractèi-es  qu'au  griffon,  |^sauf 
<Iii'eUe  contient  une  moins  grande  quantité  de  flocons  gris-blancliâtres  ;  Teau  de 
^  seconde  bu?ette  a  une  odeur  désagré^ible,  à  peine  sup|)ortable  même,  qui  a 
tbciDcoap  d'analogie  avec  celle  des  ièces  humaines,  ce  qui  prouve  certainement 


190  LE  PRESE  (eau  mifiiiALB  de). 

la  déconi|io$itioii  uu  contact  de  Tair  du  sulfate  d*aiiiinoiiiaque  qu'elle  tient  en 
dissolution. 

L'établissement  de  Le  Prese,  de  construction  récente  et  parfaitement  approprié 
à  sa  destination,  a  onze  cabinets  de  bains  non  précédés  de  vestiaires.  Les  sâiles 
éclairées  par  une  fenêtre  renferment  quinze  baignoires  de  marbre.  La  pièce  qui 
()orte  le  n*'  1  a  une  baignoire  surmontée  d'un  appareil  complet  de  doudies, 
dont  Feau  vient  d'un  bassin  de  bois  doublé  de  zinc,  fixé  à  3  mètres  de  hauteur. 
Les  pièces  n*^  2,  4,  8  cl  10,  ont  des  baignoires  doubles.  Les  canaux  de  bois  qui 
apportent  Teau  sulfureuse  du  griffon  sont  remplacés,  à  leur  entrée  dans  les 
cabinets,  par  des  tuyaux  de  plomb  de  3  centimètres  de  diamètre  ;  ik  se  terminent 
par  un  robinet  de  cuivre,  [ilacé  au  fond  des  baignoires.  Un  canal  rempli  de  va- 
peur, auquel  aboutissent  deux  tuyaux  de  cuivre  qui  la  descendent  au  fond  de  la 
baignoire,  et  qui  la  conduisent  autour  de  ses  parois  internes,  sert  au  besoin  à 
élever  la  température  des  bains,  suivant  les  prescriptions  médicales  ou  le  désir 
des  baigneurs. 

Mode  d'administration  et  doses.  L'eau  de  la  source  de  Le  Prese,  se  prend 
h  la  dose  de  quatre  à  six  veires  de  150  grammes  chacun,  le  matin  à  jeun 
et  de  quart  d'heure  en  quart  d'heure.  La  durée  des  bains  est  ordinairement 
de  vingt  minutes  à  une  demi-heure,  celle  des  douches  est  de  cinq  à  quinze  mi- 
nutes . 

H  faut  avoir  soin,  au  début  de  la  cure  par  l'eau  de  Le  Prese  en  boisson,  de  ne 
])as  donner  de  trop  fortes  doses,  car  elle  est  très-excitante,  et  déterminerait  un 
mouvement  fébrile  et  une  exaltation  générale,  qui  pourraient  forcer  d'interrom- 
pre le  traitement.  Les  sujets  à  tempérament  irritable  font  donc  bien  de  n'eu 
boire  qu'un  demi-verre  ou  un  verre  pendant  les  premiers  jours,  afin  de  s'habi- 
tuer pmgressivemeiit  à  reiïet  des  eaux  de  la  source  Caddea  ;  il  est  bon  même 
quelquefois  de  ne  pas  prendre  celte  eau  pure,  et  de  la  couper  avec  une  certaine 
quantité  de  lait,  d'une  infusion  émollientc,  et  de  Tédulcorer  avec  un  sirop  bé- 
chique. 

Emploi  tuérapeutique.  L'eau  do  1^  Prese  est  aisément  supportée,  lorsque  son 
emploi  interne  et  externe  est  sagement  dirigé  ;  voici  quels  senties  effets  physio- 
logi<jues  (ju'elle  produit  le  plus  liahituellcnient.  La  constipation  manque  le  moins 
souvent,  ce  dont  les  buveurs  doivent  être  prévenus;  on  doit  les  avertir  aussi 
que  cet  état  ne  continue  {tas,  et  qu'après  les  cinq  ou  six  premiers  jours,  les  selles 
redeviennent  régulières.  L'appétit  augniente  alors  et  les  digestions  se  font  mieux 
et  plus  promptement.  L'usage  interne  des  eaux  de  la  source  Caddea  rend  plus 
fré<iuents  les  battements  du  cœur  et  du  pouls,  il  active  la  sécrétion  urinaireetil 
augmente  la  transpiration  cutanée.  Les  personnes  qui  sont  atteintes  d'un  catarrhe 
laryngien  ou  bronchique  expectorent  avec  beaucoup  plus  de  facilité,  et  leurs 
crachats  changent  de  couleur  ;  de  jaunes,  ils  deviennent  venlàtres  ;  de  com|)acles, 
ils  deviennent  opalins  ou  tout  à  fait  muqueux. 

L'administration  des  bains  et  dos  douches  n'a  pas  un  résultat  très-marqué  sur 
riionnne  sain,  ainsi  (|ue  nous  l'avons  constaté  en  nous  mettant  pendant  une 
demi-heure  dans  Teau  de  Le  Prese  chauffée  à  33<*  centigrade.  Nous  avions  vingt- 
trois  mouvements  respiratoires  par  minute,  et  soixante-trois  pulsations  artérielles; 
les  urines  étaient  acides  et  la  salive  alcaline.  Au  bout  de  dix  minutes  d'immersion* 
le  pouls  battait  soixante-seize  fois,  et  la  respiration  était  à  vingt-quatre  par  nû" 
nute  ;  après  un  quart  d'heure,  le  pouls  était  le  même,  et  la  respiration  était  ^ 
vingt-deux.  Après  vingt  minutes,  le  pouls  monta  à  quatre-vingt-huit  pulsationd» 
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les  mouvements  respiratoires  ne  s'étaient  pas  modifiés.  Au  bout  d*une  demi- 
heure»  vingt-deux  respirations  et  quatre-vingt-huit  pulsations.  L'urine  était 
beaucoup  moins  acide  et  la  salive  était  neutre  ;  la  peau  était  douce  et  onctueuse 
«a  toucher. 

lies  bains  avec  Teau  de  la  source  Gaddea  n'ont  presque  aucune  influence  sur  la 
respiration,  sur  la  qualité  de  l'urine  et  de  la  salive;  mais  ils  activent  sensiblement 
b  circulation  sanguine.  Ils  n'occasionnent  presque  jamais  la  poussée  ;  ils  agitent 
presque  toi]gours  assez,  dans  les  premiers  jours  au  moins,  ])Our  causer  de  l'in- 
somnie et  des  rêves  pénibles.  Après  sept  à  huit  jours,  il  est  bien  rare  que  les 
malades  ne  jouissent  pas,  au  contraire-,  d'un  bien-être  et  d'un  calme  qui  ne  leur 
sont  pas  habituels.  Les  douches  ont  les  mêmes  résultats  que  les  bains  ;  seule- 
ment elles  activent  plus  encore  la  circulation  sanguine. 

Les  eaux  de  Le  Prese  sont  employées  avec  succès  en  boisson,  en  bains  et  en 
douches  dans  la  diathèse  scrofuleuse  ;  les  eaux  suliui*euses  et  sulfatées  ammoni- 
caks  de  Caddea  ont,  sous  ce  rapport,  une  action  spéciale  plus  énergique  que  les 
sources  sulfurées  et  sulfureuses  qui  renferment  même  une  notable  proportion 
de  dilonire  de  sodium,  d'iodures  et  de  bromures.  Ces  eaux,  eu  boisson  princi- 
palement, sont  indiquées  dans  les  catarrhes  chroniques  des  membranes  mu- 
queuses, et  surtout  dans  ceux  qui  siègent  dans  le  larynx  ou  les  bronches;  mais 
dles  n'ont  jamais  donné  de  résultats  favorables  dans  la  plithisie  tuberculeuse  des 
TQÎes  respiratoires. 

Les  affections  humides  de  la  peau  sont  plus  favorablement  traitées  par  l'usage 
des  eaux  de  Le  Prese  en  boisson,  et  surtout  par  les  bains  et  par  les  douches  ; 
rherpès,  l'eczéma  et  l'ecthyma  sont  les  maladies  cutanées  qui  cèdent  le  plus 
promptement  et  le  plus  sûrement.  Le  psoriasis  résiste  d'avantage,  mais  non 
toqoûn. 

L'anémie  et  la  chlorose  cèdent  souvent  à  l'eflet  excitant  et  tonique  de  ces 
eanx  minérales  ;  la  situation  topographique  de  i'établissemcni  de  la  vallée  de 
Poschiavo,  l'air  pur  qu'on  y  respire,  les  excursions  intéressantes,  nombreuses 
et  variées  qui  sont  l'occasion  de  promenades  journalières,  favorisent  singulière- 
meat  l'action  du  traitement  hydrosulfureux,  dont  l'efïicacité  n'est  cependant  mise 
<&  doute  par  personne.  Les  remarques  qui  précèdent  nous  exemptent  d'insister 
^'nintage  sur  les  vertus  de  ces  eaux  dans  la  menstruation  irrégulière,  difGcile 
OQ  douloureuse,  la  leucorrhée,  l'aménorrhée,  etc.,  déjeunes  filles  affectées  de 
ddorose.  L'eau  de  la  source  de  Caddea  i^ussit  parfaitement  encore  dans  les  cn- 
poisouiements  métalliques  arsenicaux,    mercuriels  ou  saturnins. 

Les  eaux  très-excitantes  de  Le  Prese  sont  contre-indiquees  chez  les  pci'sonnes 
irritables  dont  le  système  nerveux  a  besoin  de  calme,  ou  à  celles  dont  la  circu- 
htion  sanguine  ne  peut  être  accélérée  sans  danger. 

On  peut  suivre  encore  à  Le  Prese  un  traitement  par  le  polit-lait  de  chèvres, 
<fiinesses  ou  de  vaches.  On  peut  y  prendre  aussi  des  bains  de  décoction  de  bour- 
geons de  sapin. 
U  durée  de  la  cure  est  de  vingt  et  nn  jours. 
On  exporte  i^eu  les  eaux  de  Le  Prese.  A.  Rotdkbau.  ' 

IttuoauPHiE.  —  KiLUAs  docteur) .  Brevi  cenni  sopra  le  acquc  solforose  di  Poschiavo, 
^«daiTo.  1858.  A.  R. 

UBrrmCAMiQiL.  Nom  que  donne  Dioseoride  (II,  444),  d'après  Hérat  et  D:- 
^(DicL,  IV,  90),  au  Corylus  Avellana.  (Voy.  Noisetier.)  11.  Bn. 
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LEPTOXIITE  iLeptomitus  Ac).  Genre  d'Algues,  créé  par  Aganlh,  qui  la 
ra p]torté  au  groupe  de  ses  Coufervoïdées  ;  ce  genre  a  donné  son  nom  à  la  tribu  des 
Leptomiteœ  i\\i  même  auteur  (Syst  ,  XXII,  |)art.).  Les  caractères  généraux  des 
Leptomiices  sont,  d'après  lui,  les  suivants.  Ce  sont  des  Tegétaux  représentés  fts 
des  iilanients  grêles,  presque  hyalins,  si  articulations  peu  visibles,  qui  se  fisnil 
sur  les  corps  organic^ues  plongés  dans  les  liquides.  Ces  plantes  ont  été  consîdérees 
comme  intermédiaires  aux  Algues  ].roprenient  dites,  aux  Hypnacées  et  aux  Fuogi- 
nées.  Le  genre  I^eptomite  est  caractérisé,  dans  cette  tribu,  par  des  filamenU 
articulés,  atténués  au  sonunet,  rameux,  à  articles  oreux,  vagînifonnes.  Léon 
spermaties  ou  sporidies  sont  latérales,  rarement  placées  dans  les  interstices,  d 
entourées  d'une  enveloppe  (epispemiium)  ti-ansparenle.  Endlicber  (Gen.,  4, 
n.  58)  a  rapjvorté  à  ce  genre  les  suivants,  dont  plusieurs  sont consenrésjiv 
beaucoup  d'auteurs  comme  distincts:  i^  Saprolegnia  Nebs,  2*^  Achlya  Nus, 
3^  Pffthium  Nées,  4^  Hydronema  Car.,  5°  Sphœroiilus  Kietz.  11  y  a  six  espèces 
de  Leptomitus  dont  l'étude  intéresse  la  médecine  ;  mais  plusieurs  d'entre  dies 
sont  considérées  comme  douteuse,  ou  sont  très-incomplétement  connues. 

{ .  Leptomite  de  Hannover  (Leptomitus  ?  lïannoveri  Ch.  Rob.,  Des  véyA,  fà 
croissent^  etc.,  847,  42;  Vég, paras. ^  562,  t.  Il,  fig.  11,  12,  a,  b).  Cette  espèce 
est  l'ormée  de  fdaments  droits,  déliés,  tantôt  transparents,  tantôt  remplis d'u 
contenu  muqucux  ou  grenu.  Ces  filaments,  très-ramifiés  d'un  côté  ou  des  deqi 
côtés,  ont  des  brandies  de  même  calibre,  ou  à  peu  près,  que  le  tronc.  Les  extré- 
mités sont  obtuses,  ou  un  peu  atténuées,  quelquefois,  mais  rarement  uupea 
renflées.  C'est  Ad.  Hannover  qui  a  découvert  en  1842  cette  plante,  dans  une 
masse  en  bouillie  qui  tapissait  Tiesophage,  lequel  présentait  des  excoriationi 
n'ayant  causé  aucun  symptôme.  La  même  espèce  a  été  retrouvée,  dans  des  eu 
de  typhus,  par  Hannover,  qui  l'avait  considéré  comme  constituant  une  même 
forme  végétale  que  les  filaments  du  mycélium  de  YAchorion  SchœnleinuYcEâ*^ 
et  qui  a  décrit  et  représenté  les  filaments  du  Leptomitus^  entremêlés  de  spores, 
comme  un  mélange  a  de  la  forme  végétale  filamenteuse  et  de  la  celluleuse.  •  U 
leptomite  fut  dès  lors  regardé  par  lui  comme  se  multipliant  par  division,  puis- 
qu'il ne  possédait  point  de  spores. 

2.  L.  urophile  (L.  urophilus  Mo^itacke,  in  Ann,  se.  nat.,  sér.  2,  XII,  283). 
(k'ite  espèce  forme  de  petites  toufl'es,  hautes  de  2  ou  5  millimètres,  hémisphé- 
riques, gélatineuses.  Les  troncs  ou  filaments  principaux  semblent  naître  d'un 
]>oint  central  duquel  ils  s'irradient  dans  tous  les  sens  ;  ils  sont  hyalins,  très-rami- 
iiées  dès  leur  base,  et  ils  ont  à  peine  0'°",0075  d'épaisseur.  Leurs  branches  sont 
étalées;  les  rameaux  de  troisième  ordre  sont  ternes  ou  quaternés,  obtus.  Plus  ils  se 
divisent,  et  plus  leurs  ramifications  sont  ténues.  Los  articles  sont  d'une  longueur 
variable,  les  uns  aussi  longs  que  larges,  les  autres  une  fois  et  demie  plus  longs 
qu'épais.  On  n'y  a  distingué  aucune  gouidie  ;  mais  Montagne  a  aperçu  au  centre 
un  espace  orbiculaire  transparent  qui  est  {)eut-étre  une  gouttelette  huileuse  (?) 
C'est  Rayer  qui  a  trouvé  cette  végétation,  dans  une  urine  morbide,  rendue  avec 
des  poils.  Peut-être  n'est-ollc  qu'un  état  imparfait,  déformé  par  le  milieu  dans 
lequel  elle  a  été  observée,  de  quelque  autre  plante  plus  compliquée  et  susceptible 
de  fructifier  dans  un  milieu  approprié. 

5.  L.  de  l'œil  (L.  ?  ocnli  KiicH.).  C'est  une  plante  qui,  à  un  grossissement  de 
250  diamètres,  apparut  comme  ramiiiée,  déchirée  en  quatre  parties  dont  les  po^ 
tions  consistaient  «  en  cylindres  confervoides  et  en  séries  de  spoi^es  disposées  eo 
chajielet.  »  Helnibrcclit,  qui  l'a  fait  connaître,  rapporte  qu'elle  a  été  découvert» 
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cha  un  prédicateur  âgé  de  42  ans,  et  qui,  quelques  années  avant,  avait  eu  une 
inflaniiiiation  rhumatismale  des  deux  yeux,  accompagnée  d'épipliora.  11  lui  sur- 
fait sabiteraent,  dans  ToBil  gauche,  la  sensation  d*un  objet  trouble,  en  forme  de 
fleur,  avec  stries  rayonnées  ;  symptômes  qui  disparurent  sous  l'inllucnce  d  une 
médication  particulière,  mais  qui  reparurent  ultérieurement,  sous  forme  d'images 
constantes,  se  mouvant  dans  différentes  directions,  le  malade  pouvant  indiquer 
nettement  ces  déplacements,  suivant  les  directions  diverses  qu*il  donnait  à  Taxe 
muel.  L'œil  droit  présentait  en  même  temps  des  images  de  mouches  volantes. 
Heimbrecht  et  Klenke  pensèrent  qu*il  s'agissait  d'un  corps  situé  au-devant  du 
cristallin  et  baignant  dans  l'humeur  aqueuse.  Les  mouvements  de  cette  produc- 
tion singulière  derinrent  plus  Ubres,  après  une  chute  de  voiture  que  fit  le  malade  ; 
3  semblait  alors  à  celui-ci  que  l'image  flottante,  autrefois  fixée  par  un  point  d'at- 
tache au  côté  interne  du  champ  visuel,  était  devenue  totalement  libre,  et  qu'elle 
s'était  déchirée  en  deux  portions,  nageant,  l'une  à  droite  et  l'autre  à  gauche.  La 
secousse  avait  sans  doute  arrraché  le  végétal  de  son  point  d'implantation.  Heim- 
brecht eut  alors  l'idée  de  |)onctionner  la  cornée  et  de  faire  écouler  au  dehors 
l'humeur  aqueuse,  qui  entraîna  au  dehors  la  production  végétale  dont  nous 
avons  reproduit  plus  haut  les  caractères.  Le  malade  fut,  dil-on,  dès  lors  guéri. 
Reober  remarqua  alors  que  ce  fait  confirme  ce  qu'il  avait  dit  de  la  cause  des 
taches  et  des  mouches  volantes,  savoir  qu'elles  sont  ducs  à  une  végétation  para- 
nte, analogue  aux  Algues,  aux  Conferves,  et  dont  on  pourrait  débarrasser  les  ma- 
Ues  en  pratiquant  la  paracenthèse  de  la  chambre  oculaire  antérieure. 

4.  Lfderépiderme  Ch.  Rob.,  op.  cit.,  564,  t.  VI,  fig.  i  (L.  ?  epidermidis 
Kûai.).  On  a  donné  ce  nom  à  des  filaments  byssoïdcs  c  analogues  à  ceux  du 
noguety»  que  M.  Gubler  observa  sur  des  boutons  déchirés,  semblables  à  des  vési- 
colfiid'eciéma,  qui  s'étaient  produits  sur  une  plaie  de  la  main  par  arme  à  feu, 
et  soumise  ^  l'irrigation  continue.  Ces  filaments,  très-longs,  plusieurs  ibis  divisés, 
étaient  moins  distinctement  articulés  et  moins  diaphanes  que  ceux  du  muguet.  11 
y  avait  toutefois  des  cloisons,  beaucoup  plus  rapprochées  môme  dans  les  branches 
leoondaires  et  sur  les  extrémités  terminales  des  filaments  primitifs.  «  Les  rameaux, 
tjoiite  l'auteur,  naissent  souvent  d'un  seul  côté,  et  se  détachent  à  angles  plus  ou 
iBoios  aigus,  en  s'incurvant  du  côté  de  l'axe  qui  leur  donne  naissance.  J'ai  vu 
Tui  d'eux  terminé  par  un  renflement  cellulaire  qui  n'est  probablement  qu'une 
édification  naissante.  Mais  je  n'ai  jms  rencontré  de  spores  arrivées  à  leur  entier 
IMoppement  qui  fussent  encore  fixées  sur  les  filaments  byssoïdes.  Toutes  les 
i|)Qridies  nageaient  librement  dans  l'eau  que  j'avais  ajoutée  pour  l'examen.  Ces 
iporidies,  dlipsoîdes,  droites  ou  légèrement  courbes,  sont  coupées  transversale- 
BMQtpar  une  cloison  qui  les  partage  ainsi  en  deux  cellules  ou  cavités.  »  Entre  les 
déments  épidermiques,  il  se  trouvait  encore  une  matière  finement  granuleuse  et 
pvaissant  servir  d'humus  à  la  plante. 

5.  L.î  du  mucus  utérin  Ch.  Uob.,  op,  ciL,  367  (L.  ?  uteri  Moq.  —  L.  muci 
iKfrmt  Kiicu.  —  Lorum  uteri  Wilk.).  M.  Moulinié  a  donné,  dans  l'ouvrage  du 
Nesseur  Robin,  la  traduction  d'un  travail  de  Wilkinson,  oîi  sont  décrits  des 
^lunents  de  nature  végétale,  mêlés  de  corpuscules  ovoïdes  et  sphériques  avec  on 
^noyaux,  qui  furent  observés  dans  un  écoulement,  sans  globules  de  ])us, 
Bttii d'aspect  purulent,  provenant  de  l'utérus  d'une  femme  de  70  ans.  Ces  fila- 
i>nts,  au  dire  de  l'auteur,  étaient  primaires  et  secondaires.  Le  diamètre  do  ces 
^wnien  variait  de  j^^  à  ^^^  de  \yo\icc  ;  leurs  Iwrds  étaient  pâles  ;  leur  lon- 
^r,  variable.  Ces  filaments  étaient  tous  un  peu  recourbés ,  jamais  curouli's  ni 
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onduleux  ;  l'action  de  l'acide  acétique  rendait  leur  structure  plus  évidente,  et 
montrait  qu'ils  étaient  formés  de  cellules  allongées,  placées  à  la  suite  les  unes 
des  autres,  comme  dans  certaines  Algues  d'eau  douce.  Dans  beaucoup  de  ce» 
filaments,  toute  trace  de  structure  cellnlaii*e  avait  disparu,  par  suite  des  progrès 
du  développement  ;  d'où  leur  apparence  de  fibres  simples.  Ces  filaments  secoB- 
daires  paraissaient,  pour  la  plupart,  provenir  des  filaments  primaires  par  nipUira; 
cependant,  dans  quelques-uns  d'entre  eux,  l'apparition,  vers  leurs  extrémités,  d» 
nouvelles  cellules  en  voie  de  développement ,  fait  supposer  à  l'auteur  qu'ils  potn** 
raient  bien  avoir  une  existence  distincte  des  suivants.  Les  filaments  primaÎRi 
ont  un  diamètre  qui  est  de  deux  à  six  fois  celui  des  filaments  secondaires.  Le» 
plus  larges  étaient  très-courts,  tronqués  vers  une  de  leurs  extrémités,  terminéi  k 
Tautre  par  un  faisceau  de  six  ou  sept  longs  filaments  secondaires.  Les  plusélrails 
offraient  une  plus  grande  longueur,  et  de  deux  h  quatre  filaments  dans  kor 
faisceau  terminal.  Vers  Textréniité  tronquée  des  filaments  primaires,  qudqoe&ii 
sur  un  point  de  leur  longueur ,  on  pouvait  i*emarquer  des  reilflements  que  l'n- 
teur  regarde  comme  destinés  à  renfermer  des  spores.  Les  sporules  étaient  géné- 
ralement ovoïdes,  quelques-uns   sphériques;  ceux-ci   paraissaient  plus  petitl. 
L'action  de  l'acide  acétique  y  faisait  souvent  apparaître  un  noyau. 

6.  L.  ?  utéricole  (L.  utericola  Moq. —  L.  ?  nteri  Kuch.,  nec  Moq.).  Cette  espèce^ 
d'ailleurs  douteuse,  pourrait  être  avec  avantage  appelée  L.  ?  Lsbertianuê,  pour 
éviter  des  confusions  ;  car,  si  elle  est  le  Leptomitus  ?  de  Vutérus  du  profetsenr 
Robin,  elle  n'est  pas  le  L.  utérin  de  Moquin,  qui  répond  zm  LepiomUmi  èl^ 
mucus  utérin  Rob.  C'est  M.  liCbert  qui,  en  18^0,  a  observé  cette  plante  dans  1» 
circonstances  qu'il  a  indiquées  en  ces  termes  :  «  J*allais  fréquemment  à  l'hôikal 
de  Lourcine  oîi  M.  Queneau  de  Miissy,  alors  médecin  d'une  des  divisions ,  enhn 
sur  le  col  utérin,  en  ma  présence,  les  altérations  dont  je  désirab  examiner  b 
nature  intime.  Un  jour,  il  enleva  quelques  granulations  du  col,  et  quel  ne  futpn 
mon  étonnement,  lorsque,  en  faisant  l'examen  microscopique,  j'y  trouvai utt 
algue  accolée  à  la  surface  de  la  muqueuse.  Je  l'avais  mise  dans  un  tube  profn 
qui  ne  pouvait  en  contenir.  Il  est  très-{K)ssible  que  les  spores  aient  été  introduit» 
avec  une  injection  vaginale  ;  en  tous  cas ,  le  végétal  était  accolé  à  la  surface  da 
cM  utérin.  »  Cette  algue,  représentée  dans  l'ouvrage  du  professeur  Ch.  Rolûi 
(t.  V,  fig.  a-h),  se  composait  de  tubes  pâles,  plus  étroits,  de  tubes  plus  largd, 
et  do  spores.  Les  tubes  pâles  étaient  ramifiés,  sans  cloisons  ni  granulations.  Lm 
tulles  larges  étaient  articulés,  quelquefois  ramifiés,  et  se  terminaient  parte 
spores.  Celles-ci  consistaient  en  une  cellule  ovoïde,  allongée,  granuleuse,  ou  ei 
une  cellule  ovoïde  ou  sphérique,  terminée  par  un  prolongement  étroit,  quelque* 
fois  cloisonné,  qui  d'abord  communique  avec  la  cavité  de  la  spore,  mais  qui  lot* 
vent  ensuite  en  est  séparé  i>ar  une  cloison. 

Par  les  descriptions  qui  précèdent,  on  voit  que  les  Leptomites  observés  dMI 
l'homme  sont  |)our  la  plupart  fort  incomplètement  connus,  et  qu'en  l'abseiltt 
totale  de  leurs  organes  reproducteurs,  on  ne  peut  les  rapporter  qu'avec  dovtA  è 
ce  genre.  Probablement,  comme  nous  l'avons  déjà  indiqué,  plusieurs  de  ces  étrtf 
ne  sont  que  des  états  transitoires  d'espèces  végétales  plus  parfaites  et  mkia 
(X)nnues  à  leur  état  complet  de  développement,  et  qui,  dans  un  milieu  peu  appre* 
prié,  n'ont  pu  suivre  toutes  les  pliases  de  leur  évolution.  La  plupart  viennent  dv 
dehors  à  l'état  de  germes,  soit  par  l'air,  soit  avec  des  liquides  introduits  diBi 
les  cavités  naturelles.  Ces  germes  ne  prennent  aucun  accroissement  ou  ne  se  àènr 
loppent  qu'incomplètement,  le  sol  et  les  conditions  du  milieu  ambiant  n'étant  pii 
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favorables  à  leur  évolution  normale.  Ce  n'est  pas  le  végétal  parasite,  suivant 
l'opimon  de  Wilkinson,  qui  albrs  détermine  une  maladie  ;  mais  c'est  l'organe 
malade  qui  présente  des  conditions  spéciales,  favorables  au  développement  de  la 
plante.  L'existence  de  celle-ci  peut  masquer  les  accidents  dus  à  la  maladie  elle» 
même,  elle  peut  l'aggraver  en  agissant  comme  corps  étranger;  elle  n'en  constitue 
qu'une  complication*  Souvent  encore  on  ne  peut  attribuer  à  la  présence  du  Lep- 
tamitus  lui-même  aucun  des  accidents  qui  s'observent  chez  les  individus  dont  le 
corps  leur  sert  de  support.  H.  Bn. 

ACARDB,  Syst,  Algarum.  Lond.,  1824,  XXIII.  —  Biasoletti,  AIq-  microscopic,  t.  15-18.  — 
EnL.,  Gen.t  4,  n.  38  (ex  parte).  —  Hahrover  (Ad.),  Ueber  Eniophyien  ouf  der  Sdileimhmêt 
desiodUn  und  lehend,  tnenschlich.  Kœrp.,  in  Arch,  /*.  Anat.  und  Pky$iol.  v.  Mûller^  IV 
ll8t2);380«  eiinBepert  f.  Anat,  und  Physiol,  v.  Yalentin  [1843],  84.  —  Uelmbrecht,  Fall 
ein.  comervenart,  Aflerprod,  in  der  Auçenkammer  des  linken  Auges,  etc.,  in  Wochen,  f, 
fewammt,  Heilk,,  v.  Gasper  (1842),  593.  —  Neuber,  Conservenart.  Afterprod.,  etc.,  in  Rec. 
dt.,  n.  33.  —  RoBiR  (Ch.)»  Des  tégét,  qui  croiss.  sur  les  anim.  viv.,  thèse  (1847),  réimpr^ 
sous  le  litre  de  :  Des  végét.  qui  aoiss,  sur  Vhomnie  et  les  anim,  viv.,  avec  addit  de  3  pi. 
gnv.  (1847).  —  MoxTAGffB,  in  Mém.  de  la  Soc.  de  biolog.,\  (1849),  29;  Ann.  se,  nat,, 
•ér.  2,  III,  285.  — Gdbleb,  Proe.  verh.  de  la  Soc.  de  biolog.,  24  janv.  1852.  — Wilksisoït^ 
Sftne  rem.  upon  Ihe  devehpm.  of  epiphyt.,  with  the  descr.  ofa  new  veget,  form  found  m 
mm.  wUk.the  hum.  uter.,  in  the  ÏMncei,  Lond.  (1849),  448.  —  Robi:i  (Ch.).  Hist.  des 
végU.  para».,  qui  croissent  sur  Vhornme  et  les  anim,  viv,  (1853),  360,  t.  II,  lY,  V,  Yi. 

USPTOPIJS,  iJErrus.    Voy.  Leptos. 


Leptaspermum  (Forstcr).  Arbrisseaui  de  la  famille  des 
Mjrtacées,  voisins  des  Melalenca,  dont  ils  diffèrent  par  leurs  étamines  non  soudées 
ta  fiûsceaux.  Leurs  caractères  principaux  sont  les  suivants.  Calice  à  5  lobes  trian- 
gulaires, Yalvaires  ;  5  pétales  et  de  nombreuses  étamines  libres  insérés  sur  le 
ofioe;  on  ovaire  infère  ou  semi-infère;  un  style  filiforme  terminé  par  un  stigmate 
capîté:  un  fruit  capsulaire  à  3,  4,  5  loges.  Les  feuilles  sont  simples,  entières  et 
ponctuées. 

Les  espèces  de  ce  genre  croissent  dans  la  Nouvelle-Hollande,  la  Nouvelle^lande 
etiesiles  de  la  même  région.  Elles  contiennent  une  huile  essentielle,  qui  les  rend 
adorantes  et  donne  à  leur  infusion  des  propriétés  stimulantes.  Ces  infusions  théi- 
tannes  des  jeunes  feuilles  et  des  sommités  fleuries,  un  peu  amères  et  très-aroma- 
tifoefont  été  parfois  utiles  aux  navigateurs  pour  rétablir  les  forces  de  leur  équi- 
page, aflaibli  par  le  scorbut. 

Cest  ainsi  que  Cook  a  employé  avec  succès  les  Leptospermum  scoparium  Forst. 
(k  h  NouTelle-Zélande. 

roMTOL  —  Gen,  36.  —  D.  C.  Prod,  III,  226. 


ilX  (de  XiTrrëç,  grêle,  mince,  et  Qpi^,  cheveu,  filament).  Genre 
déplantes  parasites,  microscopiques,  de  la  classe  des  Algues,  de  la  sous-classe  des 
lUacophycées  et  constituant  le  type  de  la  famille  des  Leptolhricées.  Les  caractères 
deiLeptothrix  sont  les  suivants  :  filaments  tubuleux,  déliés,  continus,  sans  arti- 
cditicMis,  privés  de  mouvement,  ces  filaments  ne  sont  ni  rameux,  ni  engainés,  ni 
^oUrents,  les  cellules  propagatrices  ne  sont  pas  connues. 

En  observant  les  cellules  épithéliales  et  le  détritus  organique  qui  se  trouve  sur 
h  loriace  de  la  langue,  surtout  en  arrière,  on  trouve  constamment  une  grande 
T^té  de  petits  filaments  d'une  espèce  particulière  d*Âlgue  que  Charles  Robin 
>  oommée  I^totftrir  buccalis.  (Ch.  Robin,  Des  végétaux  qui  croiêsent  sur  les 
^^'^moux  mvanU,  grand  in-8%  page  42,  pi.  1,  fig.  1  et  2, 1847.) 
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Cette  algue  microscopique  se  trouve  encore  dans  la  matière  accumulée  dans 
rinterstice  des  dents,  ou  bien  dans  la  cavité  des  dents  cariées  ;  elle  a  été  reiw 
contrée  aussi  dans  des  liquides  vomis  et  dans  des  déjections  diarrliviques.  L.  Cor- 
visart  Ta  vue  dans  l'estomac  d'une  femme  morte  d*ictère  grave. 

Le  Leptothrix  buccalis  est  formé  de  filaments  roides,  droits  ou  coudés  brusque- 
ment sous  un  angle  obtus,  à  bords  nets,  non  moniliformes  ou  disposés  en  chapdeC, 
avec  les  extrémités  brusquement  arrondies  et  non  effilées.  Ces  filaments  sont 
larges  de  5  dix-millièmes  de  millimètre,  la  longueur  ordinaire  varie  de  30  mil- 
lièmes à  1  centième  de  millimètre.  Us  sont  incolores,  élastiques,  réunis  par  h 
base  à  une  gangue  amorphe  et  granuleuse,  formant  ainsi  des  touffes  ou  des  et* 
pèces  de  houppes.  On  voit  de  ces  filaments  lisses,  mais  alors  ils  ont  été  détachéi 
de  leur  support.  (Voy.  Cli.  Robin,  Hist.  nat,  des  végétaux  parasites^  etc.,  in-8*t 
p.  545  et  suiv.,  pi.  1,  fig.  1  et  â,  1853.)  Leurs  spores  ou  corps  reproducteon 
sont  inconnus. 

Pour  bien  obser\'er  cette  algue,  il  faut  un  grossissement  considérable;  on  la  trome 
facilement  au  milieu  des  cellules  épilhéliales  de  la  langue,  dans  le  mucus  buccal 
avec  des  vibrions  (Dacterium  termOy  Vibrio  lineola  et  bacUluSy  etc.) .  Les  persomM 
d'une  bonne  santé  en  offrent  tout  aussi  bien  que  les  malades.  Ce  végétal  ser»> 
produit  avec  une  extrême  facilité  et  du  jour  au  lendemain  sur  des  points  oft  1 
n'existait  pas  la  veille,  par  exemple  sur  les  dents  brossées  et  nettoyées  avec  soin. 
Les  filaments  du  Leptothrix  buccalis  atteignent  une  longueur  assez  considérabk 
et  jusqu'à  2  centièmes  de  millimètre  et  plus,  chez  les  personnes  qui  ont  Une 
accumuler  une  substance  blanche  et  pulpeuse  entre  les  dents.  On  voit  alors  dei 
filaments  qui  traversent  le  champ  du  microscope  sous  forme  de  faisceau,  ou  isolél 
et  qui  s'insinuent  et  passent  à  travers  de  petits  amas  d'épithélium  buccal.  , 

Il  est  probable  que  ces  At'gétaux  nés  dans  la  cavité  buccale  se  détachent  et  sont 
entr^iiui^  ensuite  dans  le  tube  digestif.  Les  liqnides  de  l'estomac  et  de  l'intesliB 
ne  semblent  pas  favorables  au  développement  du  JL€pfo/Art;r,  cardans  ces  milieni 
les  tubes  sont  généralement  courts,  isolés,  très-rarement  implantés  sur  un  sujh 
port.  Les  filaments  ne  paraissent  pas  se  développer  d'une  manière  directe  surhi 
tissus  bien  vivants,  mais  plutôt  sur  un  humus  formé  par  des  détritus  épitbéliiix  j 
ou  alimentaires.  Je  les  ai  vus  très-abondants  sur  la  couche  pultacéedes  amygdales  . 
et  du  pharynx  chez  une  femme  atteinte  de  scarlatine.  (Recherches  sur  les  affet- 
tiom  pseudo-membraneuses,  p.  460,  pi.  5,  fig.  2,  1861.) 

La  manière  dont  se  reproduit  le  Leptothrix  buccalis  n'est  pas  connue.  On  Toil 
parfois  dans  l'intérieur  des  filauients  de  petits  corps  ronds  qui  sont  peut-être dei 
corpuscules  reproducteurs,  mais  rien  n'est  encore  démontré  à  cet  égard. 

On  connaît  d'autres  espèces  de  LeptoUirix  vivant  dans  le  tube  digestif  de  divefi 
insectes  et  de  l'ccrevisse  commune.  Ces  végétaux  paraissent  sans  action  nuisibk 
pour  rhomme  ou  pour  les  animaux  oîi  on  les  trouve. 

Leeuwenhock  avait  découvert  les  filaments  de  Leptothrix  et  il  les  avait  dccrih 
en  les  distinguant  des  Vibrio,  Depuis  cette  époque  ils  ont  été  signalés  par  m 
grand  nombre  d'observateurs ,  Bfihlmann,  Henle,  Bouditsch,  Lebert,  Vogd» 
Kœlliker,  AVirchow,  etc.  (Voy,  Ch.  Robin,  loc,  cit.)  A.  Laboulbène. 

K.EP'f  L'S.  Le  Leptus  automnal  dont  on  avait  fait  un  genre,  qui  ne  peut  en 
maintenu,  n'est  qu'une  larve  de  Thrombidium  [voy,  Acarieks,  Arachnides).! 
est  très-petit  et  de  couleur  rouge  et  connu,  dans  les  campagnes,  sous  le  nomdB 
Bête  d'août.  Rouget ,  Puceron  rottge.  Vivant  sur  les  plantes  basses,  il  s'attaque  aw 
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jambes  des  personnes  qui  se  couchent  ou  se  promènent  sur  Therbe,  pénètre  dans 
la  peau  et  y  détermine  de  vives  démangeaisons.  On  calme  ces  démangeaisons  par 
des  lotions  d'eau  vinaigrée  ou  légèrement  anmioniacale.  A.  LABOULDÈriE. 

USBCBOUIXET  (Dominique-Auguste).     Ce  savant  anatoniiste,  auquel  nous 
devons  le  remarquable  article,  Anatomie  physiologique^  qui  figure  dans  le  tome  lY 
de  notre  Dictionnaire,  le  dernier  écrit,  je  crois,  qui  soit  sorti  de  sa  plume,  était 
né  à  Épinal,  le  19  septembre  1804.  Après  avoir  terminé  ses  humanités  à  Colmar, 
fl  alla  commencer  ses  études  médicales  à  Strasbourg,  oh  il  se  faisait  recevoir  doc- 
teur, le  29  août  18o2,  et  présentait  une  très-bonne  dissertation  sur  le  choléra- 
morbus  qu*il  était  venu  observer  à  Paris.  Tout  en  exerçant  la  pratique  médicale, 
Lereboullet  consacrait  à  {)eu  près  exclusivement  le  reste  de  son  temps  à  des  recher- 
ches d'anatomie  comparée,  où  le  confinèrefit  plus  tard  les  échecs  successils  qu'il 
éprouva  dans  ses  concours  pour  l'agrégation.  Le  célèbre  naturaliste  Duvernoy,  son 
maître  et  son  collaborateur,  ayant  été  appelé  à  Paris,  Lereboullet,  dont  les  rares 
connaissances  étaient  universellement  reconnues,  se  trouva  naturellement  désigné 
pour  remplir  la  chaire  de  zoologie  et  d'anatomie  comparée  à  la  faculté  des  sciences 
de  Strasbourg.  L*un  des  premiers,  il  comprit  l'importance  de  l'examen  approfondi 
de  cette  texture  intime  des  organes,  si  ardemment  cultivée  aujourd'hui  sous  le 
nom  d'histologie.  Ses  occupations  professorales  ne  l'empêchaient  pas  de  continuer 
ses  travaux,  et,  en  1845,  TÂcadémie  des  sciences  couronnait  son  mémoire  jur 
fanatomie  comparée  des  organes  génitaux  chez  les  vertébrés  ;  six  ans  après  (1851), 
il  obtenait  la  même  récompense  à  l'Académie  de  médecine  pour  son  travail  sur  la 
question  relative  à  la  structure  intime  du  foie  et  aux  altérations  pathologiques 
connues  sous  le  nom  de  foie  gras. 

Ou  doit  encore  à  notre  auteur  d'importantes  études  d'embryologie  comparée, 
dont  il  s'occupait  assidûment  depuis  1849,  et  qui  lui  valurent  une  nouvelle  cou- 
ronne, décernée  par  l'Académie  des  sciences  en  1865.  De  ses  recherches  en)i)ryo- 
logiques  résultaient  des  vues  nouvelles  sur  la  grande  question  des  monstruosités, 
pirticulièrement  chez  les  poissons. 

boue  de  cette  activité  infatigable  qui  est  l'apanage  des  hommes  d'élite,  Lere- 
boullet avait  trouvé  le  moyen  de  mener  de  front  ses  travaux  scientifiques,  son 
CDseiguement,  l'administration  de  l'Académie  des  sciences  dont  il  était  le  doyen  et 
b  pratique  médicale.  C'est  sans  doute  à  cette  multi[)licité  d'occupations  qu'il 
but  attribuer  l'attaque  d'apoplexie,  ce  genre  de  mort  si  commun  chez  les  savants, 
quiTempoita  en  quelques  heures,  le  5  octobre  1865. 

Toici  l'indication  de  ses  principales  publications  qui  portent  généralement 
rempreinte  de  son  génie  investigateur. 

I.  Cotuidéralions  pratiquée  sur  le  choléra-morbus  observé  à  Paris  et  dans  le  départe' 
maUde  la  Meuse  pendant  tannée  1832.  Th.  de  Strasb.,  1832  ,  n*  1001.  —  II.  Obs.  de 
fklébite  générale  et  ré  flexions  t  etc.  In  Arch.  méd.  de  Strasb.,  t.  III,  p.  ICI  ;  1830.  — 
^.Mélanges  de  méd.  pratique.  Ibid.,  t.  IV,  p.  305  ;  1836.  —  IV.  Entretiens  sur  la  zoo' 
%ie  (mammifères),  dans  la  coll.  Maître  Pierre.  1838,  in-18,  pi.  2.  —  Y.  Tableaux  des 
^féret,  des  familles  et  des  genres  des  mammifères,  d après  Af.  Duvernoy.  In  Mém,  du 
^nsium  d'hist.  nat.  de  Strasb.,  t.  II,  1835.  —  VI.  Anatomie  comparée  de  Vappareil  respi- 
f^Utire  dans  les  animattx  vertébrés.  (Th.  pour  le  doctorat  ôs  sciences.)  Strasb..  1858,  in-4*, 
Pl.  1.  —  Vfl.  Essai  d'une  monographie  des  organes  de  la  respiration  de  l'ordre  des  crus- 
^■céi  isopodes  (arec  Duvernoy).  In  Compl.  rend,  de  VAcad.  des  se.,  t.  XI,  p.  581  ;  1840.  — 
<UI.  Inflammation  du  péritoine  observée  c/iez  un  caïman  à  lunettes,  mort  à  la  suite  d'une 
}fffcration  intestinale.  Ibid.,  t.  XX,  p.  350;  1845.  —  IX.  Mém.  sur  les  crustacés  de  la 
famille  des  cloportides  qui  habitent  les  environs  de  Strasbourg.  Ibid.,  t.  XX.  p.  345;  1845. 
^X.  Mém.  sur  la  structure  intime  du  foie  et  sur  la  nature  de  l'altération  connue  sous  le  nom 
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de  foie  gias  (Prix  de  l'Acad,  de  méd.).  In  Mém.  de  VAcad.  de  méd.,  t.  XVII,  p.  387  ;  1855. 
•^Xl.  Recherchée  d* embryologie  comparée  sur  le  développement  de. la  truite.  In  Ânn.  dm 
se,  nat.,  4*  sér.,  t.  XYI,  p.  113;  1861.  —  XII.  Recherches  sur  les  monstruosités  du  brodui 
observées  dans  Yceuf.  Ibid.,  p.  369,  et  t.  XX,  p.  177  ;  1863 ,  5«  sér. ,  t.  I,  p.  113  ;  1864.  -« 
XIII.  Embryologie  du  lézard,   Ibid..  t.  XVII,  p.  89  ;  1862.  —  XIY.  Embryologie  comparée 
au  Lymnée  des  étangs.  Ibid.,  t.  XY11I,  p.  87  ;  1862.  —  XV.  Détermbiation  des  reêêemN&mes 
et  des  différences  que  présentent  dans  leur  développement  le»  animaux  vertébrés  et  let 
animaux  invertébrés,  Ibid.,  t.  XIX,  p.  5,  et  t.  XK,  p.  5  ;  1865.  —  XVI.  Redierehes  sur  k 
formation  des  premières  cellules  embryonnaires,  Ibid.,  5*  sér.,  t.  Il,  p.  5;  1864,  etc.  — 
XVII.  Art.   Anatomie  physiologique.  In   Dict.  encyclop.  des  te,  méd.,  t.  IV;  1863.  — 
XVm.  Un  très-grand  nombre  d'articles  de  revues,   d'analyses  de  journaux  allemands,  ii 
WExpérience  médicale  et  la  Gcaetle  médicale  de  Paris,  E.  Bco. 

liERMlxlEB  (Théodoric-Nélamo.nt),  né  à  Saint-Valery-sur-Somme  en  1770, 
mort  à  Paris  ie  8  juin  1856.  Lerminier  étudia  la  médecine  à  Paris  et  suivit  les 
leçons  de  Corvisart  qui  se  Tattadia,  et  comme  disciple  et  comme  ami.  Après  aToir 
rempli,  en  1806,  une  mission  en  Bourgogne  où  régnait  une  fièvre  épidémiqiie 
causée  par  un  encombrement  de  prisonniers  austro-russes,  il  revint  à  Paris  et 
fut  nommé  médecin  de  TIIôtel-Dieu  ;  en  1808,  il  était  médecin  par  quartier  delà 
maison  de  l'empereur ,  qu'il  suivit  en  Espagne  et  en  Russie.  Enfin,  en  1813,  il 
pajssa  à  la  Charité,  et  il  y  resta  jusqu'à  sa  mort  ;  il  avait  été  compris  parmi  les 
membres  de  l'Académie  de  médecine  dès  la  création  de  celle-ci.  Lerminier  n'a 
rien  écrit,  il  jouissait  d'une  grande  réputation  comme  praticien,  et  si  son  nom  a 
survécu  au  souvenir  de  ses  contemporains,  il  le  doit  à  la  célèbre  Clinique  i& 
M.  Andral  son  élève,  et  qui  avait  recueilli  dans  le  service  du  médecin  de  II 
Charité  les  observations  qui  senent  de  base  a  son  ouvrage.  E.  B€d. 

LEROUX  (?)  naquit  à  Dijon,  en  1750.  Disciple  distingué  de  Levret,  il  sclim 
surtout  à  la  pratique  des  accouchements  dans  laquelle  il  se  fit  une  grande  répu- 
tation. Il  était  chirurgien-major  de  l'hôpital  de  Dijon,  membre  correspondant  de 
la  So<3loté  royale  de  médecine  de  Paris.  Leroux  mourut  empoisonné  le  23  oftobre 
1792,  pour  avoir  pris  une  trop  forte  dose  d'opium  destinée  .\  calmer  les  douleurs 
que  lui  causait  la  gravclle.  Ce  chirurgien  a  beaucoup  vanté  l'utilité  du  tampon 
contre  les  raotrorrhagies,  il  avait  aussi  reconnu  la  gravité  de  celles-ci  quand  elks 
sont  déterminées  par  l'implantation  du  placenta  au  col  de  l'utérus. 

Voici  la  liste  de  ses  ouvrages  : 

ï,  Obs.  sur  les  perles  de  sang  des  femmes  en  couches ,  et  sur  les  moyens  de  les  guérir. 
Dijon,  177C,  in-8%  et  Dijon  et  Paris,  1810,  in-8».  —  II.  Obs.  sur  la  rage,  suivies  de  réflexion 
sur  les  spécifiques,  etc.  (cour,  pnr  PAcad.  de  Dyon).  Dijon,  1780,  in-4*.  —  III.  Disserl.  9B 
la  rage  (cour,  par  la  Soc.  de  méd.  de  Paris).  In  Méin.  de  la  Soc.  de  méd.  de  Paris,  1785. 
—  IV.  Traitement  local  de  la  rage  et  de  la  morsure  de  la  viptre,  Edimbourg  cl  Parifi 
1785,  in-12.  E.  Bgd. 

UEROUX  DES  TIIXGTS  (Jean-Jacques),  né  à  Sèvres,  le  17  avril  1749,  il» 
fit  recevoir  docteur  régent  en  1778;  d'abord  attaché  à  la  rétiaction  du  JourniA 
de  médecine  y  il  composa  avec  un  soin  extrême  et  beaucoup  de  méthode  la  tahk 
des  65  premiers  volumes  de  cet  important  recueil.  ï^roux,  en  1789,  s'était 
d'abord  jeté  dans  le  grand  mouvement  politique  de  cette  époque;  mais  effraji 
des  excès  auxquels  s'étaient  laissé  entraîner  les  partis  extrêmes,  il  rentra  dans  If 
vie  privée.  A  la  création  des  écoles  de  santé,  il  fut  nommé  professeur  de  cliniqoe 
médicale,  et  en  1810,  il  succéda  à  Thouret  comme  doven  de  la  Faculté  de  médfr' 
cme,  place  qu'il  conserva  jusqu'au  coup  d'Etat  de  1825  qui  le  rejeta  dans  lacttc^ 
gorie  dfs  professeurs  honoraires.  Réintégré  dans  les  fonctions  de  professeur 
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iSôO,  il  Toaiul,  mal^  ses  quatre-Yingtsans,  reprendre  ses  leçons.  Hais  les  forces 
tafairrat  prompteiDcnt  son  courage,  il  fut  forcé  de  se  faire  suppléer,  el  deux  ans 
i|RS  d  nMTomfw  k  une  attaque  de  choléra  |)endant  la  terrible  épidémie  de  185^. 
leraox  profitait  Yolontiers  des  loisirs  que  lui  laissaient  ses  occupations  ]ioLir 
i'adomcr  à  ses  goûts  littéraires.  Ses  ouvrages  médicaux,  bien  vieillis  aujourd'hui, 
irnivenl  cependant  un  savoir  médical  solide  et  un  bon  jugement. 
.\ous  ne  donnons  ici  que  les  écrits  puremcni  scientifiques  de  Leroux. 

L  i^rppori  faU  à  VÉcoU  de  médecine  de  Parig,  gur  la  cUnique  d inoculation  avec  Pinel  . 
Pins,  IMO,  îô-8*.  —  II.  Inttruetion  tur  le  typhus ^  fièvre  de»  campé,  fièrre  des  hôpitaux . 
hn.  1814.  —  m.  HéfiexûmB  sur  titablissement  dune  Société  royale  de  médecine  et  de 
dàrurgie.  Paris,  1815,  în-i*.  —  IV.  Uém.  et  plan  d organisation  pour  la  médecine  el  la 
dûmrgie.  Paris,  1816,  in-4*.  —  T.  Rapjwrt  sur  le  citnetière  de  la  mile  de  la  ferté-sous- 
failli*  .atec  Deigenettes'.  Paris,  1820,  in-8*.  —  VI.  Cours  sur  les  généralités  de  la  méde- 
me  prmtiqtte  et  star  la  philosophie  de  la  tnéilecine  (ouvr.  non  terminé) .  I*aris,  18i5-%. 
8  Toi.  in-8'.  —  VU.  Des  Discours  prononcés  aux  funérailles  de  Leclerc,  de  Baiid«locque,  df 
Ikooret,  de  Corvisart,  de  Halle.  —  Divers  Hapiwrts  sur  des  questions  d'administration. 
Lot^n  a  été  longtemps  un  des  rêdacteui*s  du  Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  avec 
Cflrnnn  et  Borer.  E.  B«d. 


»T  iËjtm).  Plusieurs  médecins  et  cliirurgicns  de  ce  nom  ont  joui  d'une 
RfNitatîon  qui  justifie  la  place  que  nous  leur  donnons  ici. 

Mjmmj  tfùuBLEs),  professeur  de  la  Faculté  de  m(''decine  de  Montpellier,  membre 
de  h  Société  rovale  des  sciences  de  cette  ville,  de  la  Société  rovale  de  Londres,  eU:. , 
dl-  à  Paris,  le  12  janvier  i726,  ap|>artenait  à  une  famille  de  mécaniciens  et  de 
natlk'maliciens  distingués  :  il  était  fils  du  célèbre  liorl(»ger  Julien  Leroy.  Otaries 
aval  conunencé  ses  études  mt'dicales  à  Paris,  mais  la  délicatesse  de  s.i  santé 
r«Uigea  de  chcrclicr  un  climat  plus  doux,  et  il  alla  les  terminer  a  Montpellier  où 
il  SE  tit  recevoir  docteur.  Après  un  concours  brillant,  mais  dans  letpiel  il  a\uit 
rdioué  devant  Yenel,  la  première  chaire  vacante  lui  fut  accoitlée.  Iveroy  s'était 
tiit  à  Mont|k']lier  unel>elle  |>osilioii  à  Iriquellc,  eéiluiil  aux  \œux  de  s;i  laniillj,  .1 
^vradiacn  1777  pour  venir  à  Paris  où  il  iiiounit,  deu\  ans  après,  d'un  c:iiH;t;i' 
«le  re>toniac,  dans  tout  IV'clat  de  sa  réputation  et  «le  son  talent.  C'est  surtout 
<wnmf  |4iy§icien  et  comme  cliiiiiiste  (jue  Leroy  s'était  fait  renian|uer.  Sa  lln'orii^ 
•!l-  U  Solubilité  de  Feau  dans  l'air  |K)ur  expliquer  la  formation  des  \a|K?urs  a  tt«' 
l'.ictmnps  admise  dans  li*<  t'-coles.  Ou  lui  doit  de  boimes  éludes  sur  !♦•>  eaux  d- 
Biilanii-,  >ur l'acconmiodaliou  de  l'œil  aux  distan(*s,  dans  laquelle  il  faisait  jo  '/r 
|^:^jnd  rôle  à  la  dilatabilité  de  la  pupille.  Il  s'est  aussi  occu[»é  des  lièvres  cl 
à\î  pronrritir  des  maladies  aigur'>. 

Sr>  idt^s  se  trouvent  ex|K>sées  dan<  les  ouvrages  suivants  : 

ï  Df  aquarum  mincratium  nnturn  et  mu.  Mont{»eU..  1758,  iii-H*.  —  II.  Qucstione%  chcnwa 
ié  ^erim  pro  cathedra  racante.  Itiid.,  175î»,  in-4*.  —  III.  Dis*,  dr  purgantihus.  lUJ  ,  175'.». 
ia-l*.  —  IV  Mém.  et  f^bs.  de  méd.  !'•  pnrt.  confinant  *\cu\  Mém.  mr  le*  fièrre»  aigur%  et 
nulcpr^mf^ic  dans  les  maladies  aiguët.  Ibid.,  1700-70,  in-8'.  —  IV.  Mélangea  de  phgMÙpir. 
de  chimie  et  de  médecine  Mrm.  sur  la  roxér,  %ur  les  caur  de  linhtuc,  xur  lnccommod>if  iju 
éetiril  aux  distances,  sur  les  fièrres  atgurs,  sur  le  scorbut,  tic."  .  rari<,  1771,  in-8  . 


(Alphosse-Lovis-Viscem).  Accoucheur  qui  a  joui  |»armi  ses  coutempi»- 
nins  d'une  réputation  que  la  iK)stérité  n'a  |)oinl  sanctiounti*.  Né  à  Rouen  le 
K  août  1742,  il  commença  sesélud<^s  sous  le  réièbn-  Lecat,  et  vint  le>  terniiii*  r 
il'îiisoùil  se  fil  recevoir  docteur  réj;enten  1778.  lue  grande  facilité  d'élocul  ion, 
liD^iniaLânation  vive,  une  imiierturKible  confiance  en  soi  ipii  sentaient  plutôt  !«• 
^'ïv^  que  le  Normand,  lui  attirèrent  bi-ntôt  une  brillante  j»osition.  C'est  là  que 


200  LEROV  (les). 

se  placent  les  discussions  qu'il  eut  à  soutenir  contre  quelques  hommes  qui  lui 
étaient  de  beaucoup  supérieurs,  Baudelocque  et  Lauverjat  entre  autres,  au  sujet 
de  la  symphyséotomie  imaginée  par  Sigault  et  dont  il  fit  en  quelque  sorte  sa  pip- 
pnété  par  Tardeur  avec  laquelle  il  s'empara  de  cette  découverte.  (Voy.  Lâviemux, 
Sir.AULT.)  Leroy  avait  si  bien  su  communiquer  aux  autres  la  haute  opinion  qu'il 
avait  de  sou  mérite  que,  lors  de  la  réorganisation  de  la  Faculté,  il  fut  nommé  pro- 
fesseur d'accouchements.  A  part  ses   exagérations.   Alph.    Leroy,    homme  au 
total  très-laborieux,  n'était  cependant  pas  dépourvu  de  valeur,  mais  il  lui  man- 
quait le  jugement  et  la  mesure.  Il  périt  de  mort  tragique,  assassiné  dans  k  nuit 
du  14  au  15  janvier  1816,  {lar  un  domestique  qu'il  avait  congédié  quelques  joun  ' 
auparavant. 

Voici  la  longue  liste  de  ses  ouvrages  dans  lesquels,  au  milieu  d'idées  paradoxaiei 
exprimées  avec  une  singulière  exaltation  de  langage,  on  trouvera  quelques  pré- 
ceptes utiles,  quelques  vues  ingénieuses  : 

I.  Rech.  sur  les  habillements  des  femmes  et  des  enfants»  ou  Examen,  etc.  Paris,  1773,  in-li. 
—  II.  Ijettre  sur  la  manière  dont  il  faut  terminer  V accouchement  dans  lequel  le  bras  de  teit- 
faiU  est  sorti  de  la  matrice,  et  examen  de  Vopinion  du  docteur  Levret  à  ce  sujet.  Paris,  1774, 
in-12.  — III.  Ija  pratique  des  accouchements,  1'*  partie  contenant  V Histoire  criHque  di  Im 
doctrine  et  de  la  pratique  des  principaux  accoucheurs  qui  ont  paru  depuis  Hippocrate,  ptmr 
servir  dt introduction,  etc.  Paris,  1770,  in-8».  —  IV.  Alph,  Ijeroy^prof.  en  méd.  à  son  cri- 
tique (Réponse  à  des  attaques  de  Piet,    publiées  sous  le  voile  de  l'anonysiue,  contre  l'on- 
vrage  précédent).  Paris,  1776,  in-8».  —  V.  Rec/ierches  historiques  et  pratiques  sur  la  sec- 
tionde  la  symphyse  du  pubis.  Paris,  1778,  in-8<>.  — VI.  Consultation  médico-légale  sur  la 
question  :  IJ approche  de  certaines  femmes  nuit-elle  à  la  fermentation  des  liqueurs  f  Paris, 
l780,  in-i2.  — VII.  Essai  sur  Vhistoire  naturelle  de  la  grossesse  et  de  l'aecouekemeHi, 
Genève  et  Paris,  1787,  in-8*.  —  VIII .  Réponse  de  M.  Alph.  Uroy  à  tme  imputation  d*imfê' 
rilie.  Paris,  1787,  in-8*.  —  IX.  Motifs  et  plan  d'établissement  dans  lltôpital  de  la  Salpi' 
trière  d'un  séminaire  de  médecine  pour  renseignement  des  maladies  des  femmes ,  dStt      1 
accouc/iements  et  de  la  conservation  des  enfants,  présentés,  etc.  Paris,  1789,Jin-4*.  — X. 
L enfant  qui  naît  à  cinq  mois  peut-il  conserver  la  vie?  Question  médico-légale dans  laqueUe, 
etc.  Paris,  1790,  in-4*.  — XI.  De  la  nutrition  et  de  son  influence  sur  la  forme  et  la  fécm» 
dite  des  animaux  sauvages  et  domestiques,  avec  un  mémoire  de  l'influence  de  la  lumière 
sur  r économie  animale,  Paris,  1798,  in-8*.  —  XII.  leçons  sur  les  pertes  de  sang  pendant 
la  grossesse,  lors  et  à  la  suite  des  accouchements,  etc.,  publ.  par  J.  F.  D.  Lobstein.  Paris, 
1801,  in-8*,  et  ibid.,  1803,  in-8*.  —  XIII.  Manuel  des  gotUteux  et  des  rhumatisants,  recueil 
des  principaux  remèdes  rationnels,  etc.  Paris,  1803,  in-8»;   2*  édit.  augmentée  de  la  trad. 
de  l'ouvr.  du  docteur  Tavarès,  etc.  Paris,  1805,  in-8".  —  XIV.  Iji  médecine  maternelle  <m 
l'art  d'élever  et  de  conserver  les  enfants.  Paris,  1803,  in-8».  — XV.  Manuel  de  la  saignée, 
utilité  de  celle  du  pied,  danger  de  celle  du  bras.  Paris,  1807,  in-8*.  —  XVI.  De  la  conser- 
vation des  femmes.  Paris,  1811,  in-8«.  —  XVII.  De  la  contagion  régnant  sur  l'homme,  les 
vaches,  les  bœufs,  etc.  Paris,  1814,  in-8">.  —  XVllI.  Un  grand  nombre  d'articles  dans  divers 
recueils  scientifiques. 

Leroy  (Jean-Jacques-Joseph),  dit  d'ÉiioLLEs,  du  nom  d'un  village  près  de 
Corbeil,  dans  lequel  sa  famille  a  longtemps  résidé  ;  il  est  célèbre  surtout  pour  la 
|)art  qu'il  prit  à  l'invention  de  la  lithotritie  et  par  l'ardente  polémique  qu'il  soutint 
à  l'occasion  de  cette  découverte.  11  était  né  à  Paris  le  5  avril  1 798  et  fut  reçu  docteur 
en  182-i.  Étant  encore  étudiant,  en  1822,  il  avait  soumis  au  jugement  de  TAcadé- 
mic  des  sciences  des  instruments  propres  à  broyer  la  pierre  dans  la  vessie  en  passant 
par  l'urèlhre,  ce  qu'on  avait  vainement  tenté  jusqu'alors.  Divei*ses  récompenses, 
décernées  j)ar  l'Institut,  furent  le  résultat  de  cette  heureuse  invention,  dont  l'his- 
toire sera  d'ailleurs  donnée  au  mot  Lithotritie.  Leroy  d'Étiolles  a  consacré  une 
partie  de  son  existence  au  perfectionnement  des  instruments  et  des  procédés 
propres  au  traitement  des  maladies  de  l'appareil  génito-urinaire,  mais  sans  abau» 
donner  pour  cela  les  autres  branches  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie.  Et,  eu 
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ellet,  Leroy  n'était  nullement  un  spécialiste  dans  le  sens  étroit  de  ce  mot;  un  ra« 
pide  coup  d*<ml  jelé  sur  ses  travaux  suffit  pour  le  démontrer.  Dans  un  remar- 
quable mémoire  sur  l'asphyxie,  il  a  fait  voir  que  l'insufllation  pulmonaire  peut 
amener  des  accidents  graves  et  même  la  mort,  par  rupture  des  cellules  pulmo- 
naires, et  il  a  proposé  le  galvanisme  pour  rétablir  les  mouvements  respiratoires  ; 
le  galvanisme  a  été  également  conseillé  et  employé  par  lui,  avec  succès,  dans  les 
hernies  étranglées  et  les  invaginations  intestinales.  H  a  fait  de  curieuses  expé- 
riences pour  prouver  la  régénération  du  cristallin.  Toujours  préoccupé  de  l'idée 
d'appliquer  la  mécanique  à  la  chirurgie  et,  comme  il  me  le  disait  un  jour,  d'allon- 
ger les  doigts  des  chirurgiens,  il  a  imaginé  div^s  instruments  pour  aller  porter 
des  fils  au  fond  de  la  bouche  dans  l'opération  de  la  staphyloraphie  ;  dans  la  fistule 
lésico-vaginale,  il  a  tenté  la  cautérisation  et  Taccollement  par  larges  surfaces  à 
Fside d'instruments  nouveaux;  il  a  décrit  un  tonsilotome  muni  d'un  crochet  qui 
attire  forcément  l'amygdale  dans  l'aïuieau  sécateur.  11  a  fait  diverses  expériences 
pour  démontrer  que  la  compression  exercée  sur  une  certaine  étendue  d'une  artère, 

onie  à  Tacupuncture,  peut  amener  la  guérison  des  anévrysmes Nous   n*en 

finirions  pas  si  nous  voulions  passer  en  revue  toutes  les  inventions  de  Leroy 
dttioUes,  y  compris  les  bourrelets  en  réseau  élastique  pour  les  petits  enfants,  un 
dfsoir,  les  canons  se  chargeant  par  la  culasse,  les  bombes  éclatant  par  le 
choc,  etc.,  etc. 

fie  même  que  Beaumarchais,  Leroy  a  pu  dire  :  «  Ha  vie  est  un  combat,  n  En 
iotte  permanente  avec  ceux  de  ses  confrères  qui  s'adonnaient  à  la  spécialité  des 
maladies  de  l'appareil  génilo-urinaire,  il  prit  encore  à  parlie  les  chirurgiens  qu'il 
appelait  encyclopédistes  et  dont  quelques-uns  semblaient  méconnaître,  fort  injus- 
tanent  d'ailleurs,  ses  connaissances  et  ses  aptitudes  générales.  Mais,  il  faut 
liiea  ledire,  Leroy  se  prêtait  sans  trop  de  répugnance  h  ces  incessantes  polémiques, 
dans  lesquelles  se  déployaient  à  Taise  sa  verve  intarissable  et  son  esprit  éminem- 
iDeot  sarcastique. 

Leroy  mourut,  à  peine  figé  de  soixante-deux  ans,  dans  le  mois  d'août  1860, 
Usttat  une  multitude  de  traités,  de  brochures,  de  mémoires,  d'articles  de  jour- 
nanx,  etc.  Nous  donnerons  seulement  les  plus  importants  et  ceux  dans  lesquels 
0  a  rassemblé  des  recherches  antérieures. 

I.  Ùeïaréient .  d'urine  dans  la  vessie  par  suite  du  rétrécissement,  elc .  Th.  de  Paris,  i  822,  n*  3. 
-ÏI.  Exposé  des  divers  procédés  employés  jusqu'à  ce  Jour  pour  guérir  de  la  pierre  sans 
noir  recours  à  Vopération  de  la  taille.  Paris,  1825,  in-8%  pi.  6.  —  UI.  De  hydrocele  tunicœ 
«ayôiaiit. Th.  deconc.  (agrég.  chir.].  Paris,  1828,  in-4*» —  lY.  Tableau  historique  de  la 
fttofrife.  Paris,  1830, 1  f.  in-fol.  —  Y.  Mém.  sur  la  ajstotomic  éjnpubienne,  Paris,  1837, 
M".—  YI.  Histoire  de  la  lithotritie,  augmentée  d'une  lettre,  elc.  Paris,  1839,  in-8'.  — 
^.  heetieil  de  lettres  et  de  mémoires  adressés  à  l'Académie  des  sciences ,  etc.  (coUect.  de  tra. 
^*n  intérieurs  publiés  dans  divers  recueils) .  Paris,  1844,  in-8*,  fig. —  YJII.  Urologie.  Traité 
^ngusties  ou  rétrécissements  de  VurHhre^  leur  traitement  rationnel,  Paris,  1845,  in-8», 
H'  —  IX.  Sur  les  avantages  des  bougies  tortillées  et  crochues ,  etc.  Paris,  1852,  in-8-.  — 
y  De  la  cautérisation  d'avant  en  arrière,  de  l'électricité  et  du  cautère  électrique  dans  le 
^«■wnl  des  rétrécissements  de  Vurèlhre,  Paris,  1852,  in-8'.  —  XI.  De  l'extraction  des 
*^  étrangers  solides  autres  que  les  pierres  ou  leurs  débris.  Bruxelles,  1854,  in-8».  —  Xïl. 
ïnduct.  d'une  part,  du  Dict.  d^  chir.  de  S.  Cooper  ;  une  foule  de  notes  et  mémoires  dans 
^  dÎTers  journaux,  comptes  rendus  académiques,  etc.  E.  Bco. 

m  axbeIjYS    (eau  minérale  de).  Voy,  ândelts. 

i'BMXCSB  (Charles  de).  L*un  des  botanistes  les  plus  célèbres  du  seizième 
<fède,  lié  à  Ârras  le  19  février  1526,  mort  à  Leyde  le  4  avril  1609.  11  faut  que  le 


S03  LES  GUIBERTS  (baux  mivéealis  de). 

cliarmc  de  l*ctude  des  plantes  soit  bleu  puissaiil  sur  ccrUines  natures,  puisquede 
1  Escluse,  malgré  la  volonté  de  son  père,  Michel  de  rEscluse,  seigneur  de  Watèott, 
et  celle  de  sa  mère,  Guillelminc  Quineaut,  ne  put  i-ester  sur  les  bancs  de  Téeik 
de  droit  de  Louvain  et  troqua  les  Pandectes  contre  la  Flore.  Sa  vie,  du  reste,  fin 
assez  aventureuse.  Dès  Tàf^e  de  vingt  ans,  il  était  à  Witteuiberg,  pour  entenbe 
le  célèbre  Hélanchthon  ;  Faimée  suivante,  on  le  retrouve  à  Strasbourg,  puis) 
Montpellier,  oîi  il  obtint  le  grade  de  licencié.  En  Taimée  1560  il  est  à  Arrtf, 
poussé  là  par  la  guerre  entre  la  France  et  l'Espagne.  En  1562,  il  visite  Paris;  en 
1564,  il  est  en  Alleniagnc;  il  visite  aussi  TEspagnc,  le  Portugal;  dans  respM 
compris  entre  les  années  1565  et  1571,  il  vit  tranquille  à  Airas  ;  mais  il  Tuit  akxi 
un  nouveau  voyage  à  Paris  et  en  Angletenc.  De  1575  àl587,  on  le  voit  appelé pir 
Tempereur  Maximilien  II  à  rcmplii*  la  place  de  directeur  du  jardin  botanique  de 
Vieinie.  Enfin,  las  des  intrigues  de  la  cour,  il  quitte  rAutridie,  se  retire  à  Fnmi- 
ibrt-sur-le-Mein,  s*y  casse  le  fémur  dans  une  excursion  botanique  aux  en\ irons,» 
lait  porter  à  Leyde  pour  y  tenir  une  cliaire  de  botanique  et  y  meurt,  comme  no» 
venons  de  le  dire.  Son  corps  fut  inhumé  dans  TégUse  de  Notre-Dame  de  cette  vilk 
Evrard  Vorstius  a  prononcé  son  éloge  funèbix^  (161 1 ,  in-i^);  les  poètes  ont  jiaai 
sa  mort  dans  des  vers  toudiants.  Je  ne  sais  rien  de  plus  joli  que  celjic  épitaphe: 

Qui  vùlet  hos  flores  tumuli  de  verlice  nascij 

Hœc  cineri  telltts  uliima  dona  dédit. 
0  bene^  quod  titmulo  claudatur  Clusius  isto  ! 

Qui  cduit  flores,  floribus  ille  jacet. 

Voici  la  llstedes  ouvrages  de  Charles  dcFEsclusc,  dont  le  nom  latinisé,  est  Clusiiis: 

I .  Hiêtoire  des  plantes»  en  laquelle  est  contenue  la  description  entière  des  herbes,  km 
espèces»  formes,  noms,  tempéraments  »  vertus  et  opérations.  Anvers,  1557  ,  in-fol.  —  0. 
Antidotarium  Florentinum,  sive  de  eJcactA  mcdicamentorum  rationc  libri  Ires,  er  Gngconsi^ 
Arahium,  et  recentiorum  medicorum  sa'iptit,  a  medicis  Florrntinis  collrcti.  Anvers,  15W, 
in-8*.  — ni.   ÎjCs  vies  de  Hannibal  et  de  Scipion  l'Africain,  avec  les  vies  des  homÊ0 
illustres  de  Plut  arque,  traduites  par  Amyol.  Paris,  1505,  in-lbl.  —  lY.  Aromatum  et  simflt 
cium  aliquot  mcdicamentorum  apud  Indos  nascentium  historia.  Anvers,  1507,  in-8',  etc.  — 
V.  Simplicium  medicametitorum  ex  wwo  orbe  drlatorum,  quorum  in  mcdicinâ  ususai, 
Anvers,  1574.  in-8*,  etc.  —  VI.  liariorum  aliquot  stirpium  per  Hispaniam  obserratatM 
historia,  libris  duobus  exfrressa.  Anvers,  1570,  in-8%  avec  229  figures. —  VII.  Aliquot  wââ 
in  Grœciœ  aromatum  historiam,    dcscriptiones  uonnullorum  stirpium  ,  et  aliaruin  eit^ 
carum  rerumqita  ageneroso  viro  Francisco  Drakc»   cquitc  anglo,  et  his  obscrvata  peà 
qui  cum  in  longa  illa  navigationc,  qua  proximis  annis  universiun  orbem  circumivit,  con* 
iati  sunl,  et  quarundam  peregrinorum  fructuum,  quos  Ijoudini  nb  amicit  accepit.  AnfCA 
1582,  in-8*.  —  VIII.  IJbri  très,  magna  medicinœ  sécréta  et  varia  expérimenta  continealm, 
Leyde,  1001,  in-8".   —  IX.    Hariorum  aliquot  stirpium  et  planta rum  per  Pannonist^t 
Austriam,  et  vicinas  quasdatnprovincias  olaervatorum»  historia,  quatuor  libris  expretM, 
Anvers,  1583,  in-8\  avec  558  planches.  —  X.  Plurimarum,  singularium  et  memombUit^ 
rerum  in  Grœcia,  Asia,  ^lUggpto,  Judœa,  Arabia,  aliisque  extcris  provinciis  ab  ipso  coasf^ 
tnrum,  observationcs,  tribus  libris  cxprcssœ.   Anvers,   1580,  iii-S'*,    (Ti*ad.    d'un  ouvrift 
Irançais  de  Pierre  Delon.)  —  XI.  Itariarum  plantarum  historia.   Anvers,  1601,  in-fol. - 
XII.  Exotiquorum  libri  decem,  quibus  aninuxlium  plantarum,  aromatum,  alionimque  fOtr 
tjrinorum  fructuum,  historiœ  dcscribuntur.  Anvers,  1001  ;  in-lol. —  Xïll.  Curœ  fwsteriorttt 
seu  plurimarum  non  ante  ctygnitarum  aul  dcscriptarum  stirpium,  peregrinorumque  aliquot 
animalium  novœ  descriptumes ,  etc.  Leyde,  1009,  iii-8".    •  A.  C. 


IXH  CiL^iBERTS  (Eau  MINÉRALE  DE),  athermalSy  bicarbonatée  calciqw 
moyenne,  carbonique  et  sulfureuse  faible.  Dans  le  département  des  Hautes 
Alpes,  dans  rarrondissemcnt  de  Briançon,  sur  le  bord  de  la  petite  rivière  de  1 
('luisanne,  émerge  la  source  de  l^s  Guiberts,  dont  le  débit  est  de  50,000  litres  e 
vingt-quatre  lieures.  Son  eau  est  claire,  trant^parente  et  limpide,  mais  elle  laiss 


LES  ROCHES  (eau  mxiBALE  de).  SOS 

déposer  sur  les  parois  de  son  bassin  des  filaments  blanchâtres  qui  ressemblent 
è  de  la  barégine  et  à -de  la  siilfuraire;  son  odeur  et  sa  saveur  sont 'manifestement 
hépatiques;  sa  température  est  de  14^,5  centigrade.  M.  Niepcc  a  trouvé  dans 
1,000  grammes  de  Teau  de  la  source  de  LesGuiberts  les  principes  qui  suivent  : 

GiriMnaU de  chaux 0,746 

—  magnésie 0,038 

Sulbte  dé  teodè 0,001 

—  chaux. 0,W9 

—  magoèiie ....'. 0,210 

Chlorure  de  sodium. - 0,314 

—  calcium 0.021 

--*  magoétium 0,097 

Jfatières  orgaoiques,  glairioe traces. 

Total  dis  NAnftREs  nxis 1.456 

!  Acide  carbonique 0  litre  08928 
Suiniydrique 0  —  01,132 
Azote 0  —   00730 

Total  des  gaz 0  litre  11190 

L'eau  de  Les  Guibarts  n*est  employée  qu*en  boisson  et  d*une  façon  ])eu  métho- 
dique par  les  malades  des  environs  qui  ont  besoin  ou  croient  avoir  besoin  des 
iulfureus.  A.  R. 


(Eau  minérale  de),  aûiermale^  chlorurée  sadique  moyenne  el 

Ucarbùnatée  ferrugineuse  faible^  carbonique  forte.  Dans  le  département  du  Pny- 

<lc-l)ôme,  dans  Tarrondissement  de  Clermont-Feri'and,  à  1  kilomètre  à  peine  de 

h  ville,  dans  la  commune  de  Chamalières,  sur  le  territoire  des  Roches,  près  du 

iMmIin  de  Beaurepaire,  sur  la  rive  droite  de  la  ])elite  rivière  de  Tiretaine,  émerge 

eu  terrain  tertiaire  la  source  des  Roches,  connue  aussi  sous  le  nom  de  source  de 

Beaurepaire.  Elle  fait  partie  du  régime  de  Royat  {voy.  ce  mot)  et  la  plupart  des 

auteurs  la  décrivent  en  ])arlant  de  cette  station  tliormale.  Nous  consacrons  un 

vtide  particulier  à  cette  source,  parce  que  les  indications  thérapeutiques  de  son 

OUI,  son  mode  d'administration,  ses  doses,  et  l'emploi  que  Ton  fuit  de  son  gaz,  ne 

Mit  pas  du  tout  les  mêmes  que  ceux  de  la  source  de  Royat. 

La  source  des  Roches  est  réguHèrement  captée,  dc])uis  Tannée  184-5,  dans  un 
pnts  au  sortir  duquel  elle  est  reçue  dans  un  réservoir  recouvert  d'une  plaque  de 
B^  qui  s'oppose  au  dégagement  dans  l'air  de  l'acide  carbonique.  Ce  gaz  est 
conduit  par  des  tuyaux  qui  le  mettent  en  communication  a\ec  des  bouteilles 
remplies  de  limonades  ou  d'eau  de  Seltz  artificielles.  Son  débit  est  de  50,000  litres 
en^ingt-quatre  heures.  Cette  eau  est  limpide  et  incolore,  elle  n'a  d'autre  odeur 
Réelle  de  l'aciile  carbonique.  Sa  saveur  est  à  la  fois  salée,  ferrugineuse  et  pi- 
llante. Sa  température  est  de  1 9®, 5  centigrade  ;  sa  densité  est  de  i,00i9.  Son 
«laljse  chimique  a  été  faite  en  1857,  par  M.  J.   I/îlorl,  qui  a  trouvé  dans 

lOOO grammes  d'eau  les  principes  suivants: 

Chlorure  de  sodium 1,1(k> 

Hirarbonatc  dn  diaux 0,8i2 

—  magn(.^»ic 0,514 

—  soude.  , 0,448 

—  potasse 0,ôl2 

—  fer 0,012 

—  mangaocse traces. 

Sulfale  de  soude 0.12."» 

A  reporter.  ...      3.*06 
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Bepport,  .  .  .  5.106 

Phoêphate  de  soude. 0,006 

Arséniate  de  soude traces. 

lodure  et  bromure  de  sodium indices. 

SiUce 0)089 

Alumine traces. 

Matière  organique indicsâ. 

Total  dbh  MiniaBs  rms 3,500 

Gaz  acide  carbonique  libre 0  litre  851 

L*cau  de  celte  source  est  employée  à  rintérieur  seulement.  On  a  fait  con- 
struire un  élégant  paviUon  pour  abriter  les  buveurs  de  la  pluie  ou  du  soleil. 
Quatre  robinets,  fixés  à  la  partie  inférieure  de  la  façade  principale,  versent  à  volonté 
Veau  des  Roches,  ordinairement  prescrite  à  la  dose  de  quatre  à  six  verres  par 
jour.  Cette  eau  est  excitante,  tonique  et  légèrement  diurétique.  Elle  est  employée 
principalement  dans  les  dyspepsies  occasionnées  par  une  atonie  de  l'estomac  et 
de  rintestin  ;  dans  l'anémie;  dans  la  chlorose  et  dans  les  affections  de  la  vessie 
et  des  reins  où  il  convient  d'augmenter  la  quantité  des  urines.  C'est  assurément 
l'acide  carbonique  et  le  chlorure  de  sodium  qui  sont  les  éléments  minéralisateurs 
capables  d'expliquer  l'efficacité  de  l'eau  des  Roches  dans  les  difficultés  de  digérw 
venant  d'un  défaut  de  contractilité  de  l'estomac  ou  de  l'intestin  ;  le  chlorure  de 
sodium  et  surtout  le  fer  reconstituent  le  sang  des  sujets  lymphatiques,  des  conva- 
lescents et  des  chloro-anémiques,  tandis  que  c'est  probablement  l'acide  carbonique 
et  les  bicarbonates  alcalins  qui  donnent  la  clef  de  la  vertu  de  ces  eaux  lorsqu'il 
s'agit  de  catarrhes,  de  sables  ou  de  petits  graviers  des  voies  uro-poiétiques. 

Durée  de  la  cure,  de  vingt  à  trente  jours. 

On  exporte  beaucoup  l'eau  des  Roches  h  Clermont-Ferrand  et  aux  environs  oh 
elle  est  consommée  comme  eau  médicamenteuse  et  surtout  comme  eau  d'agré- 
ment. A.   RoTURBAU. 

Bibliographie.  ^-  Baiyc  (Jean).  ïji  mémoire  renouvcllée  des  merveilles  des  eaux  tiaturelleg 
en  faveur  de  nos  nymphes  françoises.  Paris,  1605.  —  Ghohel  (J.  F.).  Traité  des  eaux  miné' 
raies  de  Vichy...,  de  Beaurepatre,  etc.  Clermont-Ferrand,  173t.  —  Kitet  (V.).  Diction' 
naire  des  eaux  minérales  du  département  du  Puy-de-Dôme,  Clermont-Ferrand.  1846,  in-S» 
p.  222-224.  —  Henri  (Ossian  fils)  et  Gokot.  Etude  sur  Veau  minérale  des  Roches.  Paris, 

1856,  8  pages.  —  Henrt  (Ossian).  Rapport  sur  Veau  minérale  des  Roches  près  Clermont- 
Ferrand  (Puy-de-Dôme].  In  Dullelin  de  V Académie  impériale  de  médecine ^  t.  XXII,  p.  1075. 
—  Lefort  (J.).  Etufles  chimiques  sur  les  eaux  minérales  et  thermales  de  Royat  et  de  CMO" 
matières  (Puy-de-Dôme).   In  Annales  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris,  1856- 

1857,  l.  III,  p.  130-152.  —  Barbet  (P.  L.).  Etudes  sur  les  eaux  thermales  de  Rayai  (Puy- 
de-Dôme).  Paris,  1866,  in-12,  p.  7-8.  A.  R. 

LES  SABliES  d'olomive  (Station  narine).  Daiis  le  département  de  la  Vendée, 
est  un  clief-lieu  d'arrondissement  peuplé  de  6,996  habitants,  à  5  kilomètres  i 
Touest  d'Olonne  et  à  37  kilomètres  au  sud-ouest  de  Napoléon- Vendée.  La  ville  est 
bâtie  sur  une  langue  de  sable  qui  s'avance  dans  la  mer  (un  des  embrancliements 
du  chemin  de  fer  de  TOuest  conduit  aux  sables  d'Olonne).  Le  principal  commerce 
de  ce  petit  port  de  nier  consiste  dans  la  vente  des  sardines  que  Ton  pèche  aux  en- 
virons, et  dans  ralTrétement  de  bateaux  qui,  chaque  année,  se  rendent  au  banc  de 
Terre-Neuve  d'où  ils  rapportent  de  la  morue  fraîchement  salée.  La  plage  des  Sables 
d'Olonne  a  plus  de  8  kilomètres  de  longueur  ;  elle  est  constituée  ])ar  un  sable  fin 
et  doux,  qui  a  fait  donner  son  nom  à  la  ville.  Cette  plage,  la  plus  vaste  et  la  plus 
belle  de  France,  et  probablement  d'Europe,  la  vie  à  l)oii  marché  dans  cette  partie 
de  la  Vendée,  ont  depuis  longtemps  attiré  les  baigneurs  des  contrées  voisines  et 
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fait  des  Sables  une  des  stations  marines  le  plus  justement  renommées,  si  elle  n*est 
la  plus  suivie.  Les  baigneurs  et  les  baigneuses  n*y  perdent  jamais  pied  à  la  marée 
montante,  à  moins  qu'ils  ne  s'éloignent  beaucoup,  et  qu'ils  ne  veuillent  gagner 
bi  pleine  mer.  La  déclivité  insensible  de  la  plage  est  un  grand  avantage  ])0ur  les 
enfants  et  pour  ceux  qui  ne  savent  pas  nager.  Les  accidents,  eheflet,  sont  impos- 
sibles pour  ainsi  dire,  et  la  surveillance  d'autant  plus  facile  que  la  plage  est  plus 
largement  découverte. 

Nous  ne  pouvons  conseiller  avec  trop  d'insistance  le  séjour  aux  Sables  d'Olonne 
aux  baigneurs  qui  cherchent  une  belle  plage  et  une  vie  calme  et  tranquille  sans 
«tre  monotone.  A.  R. 

uteieiv,  kcsio.  Lœdere,  blesser.  Changement  matériel  quelconque,  apprécia- 
bk  aux  sens,  survenu  pendant  la  \ie  dans  une  ou  plusieurs  des  conditions  physi- 
ques, anatomiques  ou  chimiques  normales  des  parties  constituantes  du  corps. 
L'étude  des  lésions  constitue  l'objet  spécial  de  l'anatomie  pathologique. 
La  lésion  ne  doit  être  confondue  ni  avec  l'affection  ni  avec  la  maladie,  elle  en  est 
loavent  inséparable,  eu  est  tantôt  la  cause,  tantôt  l'effet,  les  précède  ou  leur  sur- 
vit, mais  n'en  constitue  jamais  que  la  partie  matérielle,  visible  et  tangible.  (Voy. 
Iaudies). 

La  lésion  doit  être  soigneusement  distinguée  :  i^  des  altérations  survenant  après 
b  mort  locale  ou  générale  des  organes  ;  2®  des  variétés  anatomiques;  5^ des  chan- 
gements temporaires  ou  définitifs,  souvent  très-notables  qui  résultent  du  dévelop- 
pement ou  du  fonctionnement  des  organes.  Le  sang,  la  lymphe  varient  à  chaque 
instant  dans  leur  composition  chimique,  l'acte  de  la  sécrétion  modifie  singulière- 
meot  les  parenchymes  glandulaires;  la  replétion  ou  la  vacuité  des  vaisseaux  et 
des  réservoirs,  l'érection,  la  descente  du  testicule,  la  disparition  du  thymus, 
raocroissement  des  mamelles  et  de  l'utérus,  la  métamorphose  du  cartilage  tem- 
poraire en  os,  etc.,  ne  sont  pas  des  lésions. 

Cette  séparation  entre  les  lésions  vraies  d'une  part,  et  d'autre  part  l'évolution 
des  organes,  les  oscillations  fonctionnelles  et  les  altérations  cadavériques  est  de  la 
plos  haute  importance,  mais  elle  est  parfois  très-diflicile  ;  il  faut  la  tracer  nette* 
ment  pour  éviter  ou  rectifier  une  foule  d'erreurs  de  fait  ou  de  doctrine. 

Une  confusion  trop  commune  et  tout  aussi  fâcheuse  naît  de  l'emploi  du  terme 
tenons  vitales  pris  dans  le  sens  de  troubles  fonctionnels.  C'est  ainsi  qu'on  dit  a  tout 
propos:  lésion  de  nutrition,  de  circulation,  d'innervation,  etc.,  c*est  confondre ù 
plaisir  la  matière  et  ses  propriétés,  l'organisme  et  ses  actes,  la  statique  et  la  dyna- 
nûipie,  enfin  l'anatomie  avec  la  physiologie  pathologique;  à  cette  dernière  seule 
uicombe  la  tâche  d'étudier  les  prétendues  lésions  vitales.  Admettre  qu'une  pro- 
priété, attribut  immatiViel  d'un  corps,  est  lésée  matériellement,  est  un  non-sens 
<pi'il  faut  l)annir  aussi  bien  du  langage  que  de  l'esprit. 

Les  lésions  varient  à  l'infini  i)ar  leur  siège,  leurs  causes,  leur  nature  intime, 
^  eflet,  etc.  ;  aussi  leur  a-t-on  adjoint  une  foule  de  qualificatifs  pour  les  caracté- 
riser et  les  classer.  Elles  sont  dites  :  matérielles,  morbides,  anatomiques,  organi- 
<pies,  vitales,  aiguës,  chroniques,  simples  ou  composéees,  circonscrites  ou  totius 
*fihlantiœf  locales  ou  générales,  communes  ou  spéciales,  spontanées  ou  acciden- 
l^lles,  congénitales  ou  acquises,  idiopathiques  ou  syinptomatiques,  primitives  ou 
'«condaires,  physiques,  chimiques,  mécaniques,  traumatiques,  chirurgicales,  su- 
P^rtcielles  ou  profondes,  visibles  ou  occultes,  externes  ou  internes  par  le  siège  ou 
^  cause,  élémentaires,  histologiques,  inflammatoires,  cancéreuses,  tuberculeuses  ; 
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on  dit  encore  lésions  de  tissu  ou  d*organe,  de  forme,  de  structure,  de  texlare, 

de  rapport,  de  continuité  ou  contiguïté,  de  couleur,  de  densité,  etc. 

On  retrouve  dans  ce  chaos  :  des  pléonasmes  (lésions  matérielles,  morbides,  organ 
niques)  ;  —  des  licences  grammaticales  (lé&ions  inflammatoires,  cancéreuses,  etc.; 
pour  lésion  de  Tinflainmation  du  cancer).  —  La  confusion  déjà  signalée  entre!» 
lésion  et  la  maladie  — des  termes  ambigus,  mai  défniis,  et  qui  ont  au  moinsdeux 
acceptions  ;  ex.  .'lésions  mécaniques,  réputées  telles  par  les  uns,  parce  qu'elles  suc^ 
cèdent  à  une  cause  mécanique  (contusion,  fractures)  et  par  les  autres,  para 
qu  elles  entravent  mécaniquement  Texercice  des  fonctions  —  des  termes  yicieux  : 
lésions  cliirurgicales  et  médicales,  qui  tendent  à  consacrer,  entre  la  médecine  et  h 
chirurgie,  une  séparation  qui  n*existe  pas  ;  lésions  idiopathiques  spontanées,  qui 
pourraient  faire  croire  que  la  matière  s*aUère  d'elle-même  et  sans  causes,  etc. 

Cette  regrettable  richesse  s*expli([ue  ^mr  le  défaut  d* unité  introduit  dans  Fétiib 
de  la  science  médicale  par  les  spécialistes  :  médecins  ou  chirurgiens,  anatODMh 
pathologistes  purs  et  praticiens  exclusifs,  et  surtout  par  les  points  de  départ  très- 
différents  que  les  auteurs  ont  adoptés  dans  leurs  classifications.  En  jetant  les  yeoz 
sur  ces  dernières,  on  voit  (jue  les  unes  sont  basées  sur  la  physiologie  ou  sur  la  patiMh 
logie,  les  autres  sur  Tanatomie  générale  ou  sur  l'étiologie,  souvent  même  sur  tout» 
ces  branches  à  la  fois.  En  revanche  quelques  auteurs  ont  voulu  faire,  de  ranito* 
mie  pathologique,  une  science  à  part,  indé|>endante,  ayant  en  propre  une  méthode 
d'étude  spéciale.  Malgré  tout  le  respect  que  doit  inspirer  l'autorité  des  Laennec» 
des  Monckel,  des  .\ndra1,  des  Cruyoilhicr,  des  Vogel,  etc.,  il  est  impossible  d'accep- 
ter en  entier  les  classifications  qu'ils  ont  pro|)Osée8,  tant  elles  prêtent  à  la  critique 
et  s'éloignent  de  la  méthode  naturelle. 

n  en  résulte  pour  les  modernes  soucieux  de  la  clailé,  de  la  précision  etdeb 
méthode,  un  grand  embarras  et  l'alternalive  de  critiquer  les  maîtres  ou  de  s'en- 
gager à  leur  suite  dans  une  mauvaise  voie. 

11  faut  prendre  résolument  le  premier  parti,  mais  comme  il  serait  trop  long  et 
d'ailleurs  inopprtun  ici  d'argumenter  une  à  une  et  terme  à  terme  les  classiBct- 
tions  anti'rieures,  je  me  contenterai  d'indiquer  comment,  à  mon  sens,  ou  doit 
coordonner  les  désordres  nombi'eux  dont  l'organisme  est  le  siège. 

Au  préalable,  disons  de  suite  que  l'antique  division  des  lésions  en  physiques» 
organiques  et  vitales,  qu'on  retrouve  encore  dans  plusieurs  traités  récents,  doit 
être  définitivement  abandonnée.  J'ai  déjà  rejeté  le  terme  de  lésions  vitales  comme 
inexact  et  équivotjue.  En  1818,  le  Dictionnaire  en  60  volumes  (t.  27,  485)  nele 
conservait  qu'avec  restriction,  en  revanche  il  fusionnait  déjà  les  lésions  physiques 
et  organiques,  a  Elles  ne  forment  qu'une  seule  classe...  Toutes  sont  physiques 
puisquVIIes  s'annoncent  par  des  caractères  évidents  que  l'œil  aperçoit  et  que  la 
main  touche...  Toutes  sont  organiques  puisqu'elles  sont  une  altération  de  la  ma- 
nière d'être  d'un  organe.  »  MM.  Littré  et  Robin  parlent  dans  le  même  sens.  (Ko- 
tionn.  deNysteii,  1865.)  Partant  de  ce  principe  qu'on  doit  nécessairement  rattacher 
la  lésion  d'une  partie  à  l'état  normal  de  cette  partie  et  qu'un  organe  lésé  ne  dif- 
fère d'un  organe  sain  que  par  un  changement  dans  les  conditions  matérielles,  oo 
est  conduit  à  adopter  pour  l'anatomie  pathologique  la  méthode  qui  sert  en  analo- 
mie  normale.  Or  celle-ci  reconnaît  aux  parties  constituantes  des  corps  une  série 
de  caractères  d'ordre  mathématique,  physique,  chimique  et  anatomique,  savoir  : 
nombre,  figure,  forme,  dimension,  densité,  consistance,  couleur,  saveur,  odeur, 
situation,  rapports,  constitution  élémentaire  ou  structure,  arrangement  particu- 
lier des  éléments    ou    texture,  composition  chimique,  etc.   Donc  l'anatomo- 
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pstbologiste  doit  tout  d'abord  classer  les  lésions  en  celles  du  nombre,  de  la 
forme,  du  volume,  de  la  consistance,  des  rapports,  de  la  structure,  de  la  compo« 
5ition  chimique,  etc.;  admettre  en  un  mot  autant  de  lisions  primordiales  que  la 
matière  organisée  compte  de  caractères  fondamentaux. 

Plusieurs  de  ces  lésions  primordiales,  qu'on  pourrait  avec  Cruveilhier  appeler 
apèeeê  anatomiques  morbides,  ont  déjà  reçu  des  noms  particuliers  :  dilTormités, 
déplacements  ou  ectopies,  bétérotopies,  induration,  ramollissement,  hypertropbie, 
on  atrophie,  etc.  On  [)eut  laisser  aux  grammairiens  médicaux  la  tâche  utile  de 
compléter  le  vocabulaire  de  ces  espèces,  mais  il  appartient  aux  anatomo-patholo- 
cistes  de  les  décrire  avec  assez  de  précision  et  de  clarté  pour  qu'on  les  puisse  recon- 
naître en  tous  lieux,  à  tous  les  degrés,  aussi  bien  à  l'état  d'isolement  qu'à  l'état 
de  combinaison.  Cette  manière  de  procéder  est  tout  à  fait  naturelle.  Remarquons 
bien  que  volontairement  ou  non  l'esprit  ne  suit  pas  d'autre  marche  ;  à  l'amphi- 
théàtre  comme  au  lit  du  malade,  on  s'enquiert  avant  tout  du  mode  de  change- 
ment survenu  dans  l'organe  affecté.  Est-il  plus  dur  ou  plus  mou,  plus  gros  ou 
plus  petit,  hypérémié  ou  anémié,  occupe-t-il  sa  place  habituelle,  contient-il  les 
mêmes  éléments  anatomiques  qu'à  l'état  normal  et  dans  les  mêmes  proportions  ? 
Gomme  s'il  s'agissait  d'analomie  descriptive,  on  emploie  à  acquérir  ces  notions, 
les  sens  seuls  ou  aidés  d'instruments  de  précision.  Le  toucher  apprécie  la  consis- 
tance, Tœil  juge  de  la  coloration,  du  nombre,  du  volume,  desrappoi'ts.  On  appelle 
à  son  aide  le  scalpel,  la  balance,  le  microscope,  les  réactifs  chimiques,  etc. 

i'a)Outc  que  cette  marche  n'est  pas  nouvelle.  Bicliat  et  ses  continuateurs  ont 
étudié  et  décrit  la  plupart  des  lésions  primordiales  dans  les  organes,  les  tissus, 
les  systèmes,  à  la  vérité  sans  les  imposer  résolument  comme  les  seules  bases  de 
chssification  pour  l'anatomie  pathologique.  Ils  ont  donc  pris  la  bonne  route;  on 
peut  seulement  leur  reprocher  de  n'avoir  pas  attaqué  la  série  par  sa  base,  en 
d'antres  termes  d'avoir  pris  pour  point  de  départ  les  lésions  de  tissus  qui  sont 
dpji  très-complexes. 

Les  modernes  n'ont  pas  changé  de  voie;  plus  logiques  seulement,  ils  remontent 
jusqu'aux  vraies  origines  et,  à  l'exemple  des  chimistes  qui  étudient  les  corps  sim* 
pies  avant  leurs  composés,  ils  recherchent  les  lésions  dans  les  éléments  anatomL 
<|aes  et  les  principes  immédiats  qui  sont  les  corps  simples,  les  parties  irréductibles 
de  l'inatomie. 

Ib  adoptent  d'abord  comme  suffisamment  démontrées  les  propositions 
nÛTantes  : 

1*  Les  organes  constituants  du  corps  ont  une  composition  plus  ou  moins  com- 
piese;  la  plus  simple  de  nos  humeurs  i*enferme  plusieurs  principes  immédiats; 
le  plus  simple  de  nos  tissus,  plusieurs  éléments  anatomiques  de  même  espèce 
on  d'espèces  différentes,  mais  toujours  agencés  d'une  façon  particulière  et 
»péeiale. 

!* Chaque  principe  immédiat,  chaque  élément  anatomique  présente  des  carac- 
t^  que  déterminent  la  chimie  et  l'anatomie.  Les  principes  immédiats  ont  un 
Âége  et  une  proportion  définis,  l'albumine  ne  se  trouve  point  dans  la  salive,  elle 
^te  dans  le  sang  en  quantité  qui  varie,  mais  dont  nous  avons  la  moyenne  ;  de 
oteeles  éléments  anatomiques  ont  un  siège,  une  distribution,  des  dimensions, 
des  rapports  précis  et  constants.  Chacun  d'eux,  tube,  fibre,  cellule,  en  dépit  de 
MO  petit  volume,  est  un  organe  aussi  distinct,  aussi  intéressant  que  le  rein  ou  le 
cœur  et  doit  être  étudié  avec  autant  de  soin  et  par  les  mêmes  procédts. 
3*  Tout  changement  intervenu  dans  la  répartition,  la  position,  la  quantité  ou 
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la  qualité  d'un  principe  immédiat  ou  d'un  élément  anatomique  constitue  une  lém 
plus  ou  moins  évidente,  mais  absolunieut  incontestable. 

4^  Étant  reconnue  ou  soupçonnée  une  lésion  dans  un  organe  quelconqu, 
humeur  ou  solide,  il  faut  chercher  quel  principe  inmiédiat,  quel  élément  anato- 
mique, est  altéré  et  quel  mode  d'altération  il  a  subi. 

5*^  Que  la  lésion  soit  circonscrite  ou  étendue,  qu'elle  porte  sur  un  système,  un 
appareil,  une  région,  un  organe,  un  tissu,  elle  doit  toujours  en  définitive  être 
réduite  par  l'analyse  à  l'altération  d'un  ou  de  plusieurs  des  principes  immédiab 
ou  des  éléments  anatomiques  constituant  les  parties  afTectées. 

6®  Conclusion  indiscutable  :  la  vraie  base  de  l'anatomie  pathologique  résille 
dans  l'étude  et  la  description  des  lésions  élémentaires  et  des  altérations  chimiquei 
ou  autres  des  principes  immédiats. 

7*^  Cette  redierche  des  infiniment  petits  anatomiques  et  chimi(|ues  que  bu 
prédécesseurs  négligeraient,  dédaignaient  ou  méprisaient,  est  la  gloire  de  notre 
époque,  sans  doute  elle  n'est  pas  aciievée,  présente  et  présentera  longtemps  co- 
core  des  lacunes  et  des  obscurités,  mais  les  résultats  qui  lui  sont  dus  sont  in- 
menses  déjà.  D'ailleurs,  comme  elle  repose  sur  des  assises  inébranlables  et  pit 
de  prémices  indéniables,  elle  conduira'avec  le  temps  à  la  vérité  tout  entière.  Abm 
peutron  sans  exagération,  mais  non  sans  un  légitime  orgueil  considérer  oonae 
un  grand  siècle  pour  la  science  médicale  celui  qui  commence  par  Bichat  et  init 
par  l'Ecole  histologique  moderne. 

La  connaissance  des  lésions  élémentaires  une  fois  acquise,  rien  de  plus  bek 
que  de  constituer  l'anatomie  patliologique  spéciale  et  générale.  Ainsi  s'élèvm- 
t-on  sans  peine  de  la  lésion  élémentaire  à  la  lésion  de  tissu,  de  celle-ci  à  la  Uttt 
d'organe  et  successivement  de  système  ou  d'appareil  et  enfin  jusqu'à  ces  allai- 
tions totius  substatUiœ  qui  constituent  le  substratum  matériel  des  diathèseï  et 
des  maladies  générales  et  constitutionnelles.  On  procède  ainsi  à  pas  lents,  du 
simple  au  compliqué,  du  connu  à  Tinconnu  et,  pour  ma  part,  je  n'entrevois  aucui 
désordre,  si  complexe  et  si  multiple  qu'il  [»araisse  qui  puisse  se  soustraire  à  cette 
méthode  rigoureuse  et  certaine. 

Ceux-là  donc  sont  injustes  ou  ignorants  qui  accusent  les  anatomo-pathologista 
modernes  de  se  confiner  dans  les  faits  de  détail  et  les  défient  de  s  élever  jusqu'aux 
sommets  élevés  de  la  synthèse.  A  la  vérité,  nous  nous  préoccupons  surtoatdo 
combler  la  lacune  laissée  par  nos  pi'édécesseurs,  mais  l'avenir  montrera  bieotiH 
combien  le  reproche  d'exclusivisme  est  ))eu  fondé. 

Tout  en  adoptant  sans  arrière-})ensoe  pour  les  lésions  une  classification  calquée 
sur  celle  qui  prévaut  en  anatomie  normale,  je  ne  conteste  point  l'utilité  pratique 
ni  même  l'attrait  d'un  autre  mode  de  groupement  ayant  pour  base  la  notion  étio- 
logique. 

La  lésion  constatée,  il  est  naturel  et  bon  d'en  chcrclier  l'origine,  puis,  celle-â 
trouvée,  on  est  tenté  de  s'en  senir  pour  composer  des  es|)èccs,  des  genres  et  des 
classes.  C'est  en  suivant  cet  ordre  d'idées  que  nombre  d'auteurs  ont  admis  des 
lésions  de  cause  interne  ou  de  cause  externe,  des  lésions  physiques,  cliinûques, 
traumatiques,  vitales,  spontanées,  primaires  ou  idio))atiiiques,  secondaires  et  symp- 
tomatiques,  etc.  Je  ferai  seulement  remarquer  qu'en  poursuivant  la  recherche  des 
causes  on  sort  du  terrain  de  l'anatomie  pathologi({ue  pure  pour  entrer  sur  ceiti 
de  la  |)alhologie.  La  connexion  entre  la  cause  et  la  production  d'une  lésion  est 
étroite  et  évidente,  mais  la  connaissance  de  ce  rapport  constitue  la  pathogénic 
branche  tout  à  fait  distincte  de  la  science  médicale  et  qui  suppose  connues  les  lé- 
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sioosinalerielles  d'une  part,  et  de  l'autre  l'étiologie  proprement  dite.  La  produc- 
tion d?  la  lésion  une  fois  élucidée,  étudiez-en  les  efl'ets  et  les  conséquences,  c'est- 
à-dire  les  symptômes  et  l'évolution,  et  tous  avez  la  pathologie  toute  entière.  A 
coup  sur  il  faut  bien  arriver  à  rallier  les  éléments  divers  de  cette  dernière, 
niais  il  ne  faut  pas  pour  cela  les  confondre,  car  s'il  est  indispensable  de  réunir 
les  anneaux  de  la  chaîne,  il  convient  tout  autant  de  les  forger  et  de  les  limer 
isolément. 

An  reste,  pour  montrer  comme  je  comprends  la  formation  de  ces  groupes  si 
commodes  ]K)ur  Tapplication,  et  à  ce  titre  si  chers  aux  praticiens,  je  prendrai 
coDime  spécimen  une  classe  des  plus  naturelles  et  des  plus  universellement  ad- 
mises; je  veux  parler  des  lésions  traumatiques.  Je  me  contenterai  d'en  donner  la 
définition  et  les  caractères,  laissant  à  d'autres  le  soin  d*en  fournir  une  descrip- 
tion complète.  (Tof/.  Blessures,  Plaies,  Trauhatisme,  etc.) 

Léiions  traumaliques  (de  roaOua,  blessure) .  Ce  terme  de  date  assez  récente 
teiidù  rem  placer  dans  h  nomenclature  moderne  les  mots  blessures,  violences  ex- 
térieures, lésions  physiques,  mécaniques,  chirurgicales,  et  désigne  comme  eux  les 
dfH)rdres  accidentellement  ])rodiiils  par  des  agents  vulnérants  étrangers  à  Téco- 
nooiie  ou  par  un  acte  physiologi((ue  exagéré.  Cette  substitution  est  légitimée  par 
riQsufKsance  des  dénominations  anciennes  dont  le  sens  est  trop  restreint  ou 
tro))  étendu. 

En  adoptant  ce  néologisme  on  a  négligé  d'en  donner  une  déiinition  claire  et 
précise,  je  vais  m'efforcer  de  réparer  cet  oubli  et  cela  semble  d'autant  plus  utile 
foe  les  lésions  traumaticpies  forment  une  classe  très-nonil)reuse et  très-naturelle. 
Très-nombreuse  parce  que  toutes  les  parties  du  corps  en  peuvent  être  atteintes 
etdp  mille  manières  dill'érentes;  très-naturelles  parce  que,  malgré  Tinfinie  variété 
qu'elles  présentent  et  les  combinaisons  multiples  qu'elles  aiîectent  avec  d'autres 
tels  pathologiques  elles  se  distinguent  nettement  des  lésions  dites  physiques, 
infemiques  ou  organiques  par  une  série  de  caractères  constants,  faciles  à  déter- 
miner et  tirés  de  la  cause,  do  la  nature  de  la  lésion,  des  troubles  fonctionnels 
•pli  en  n'-sultent,etde  la  marche  ultérieure  de  l'accident. 
Ces  caractèi'i^  sont  au  nombre  de  cin(|  : 

Caracière  éliologiqne.  La  cause  vuhiérante  agit  à  Timproviste,  pendant  un 
l^ps  habituellement  fort  court  et  sans  prodisposition  nécessaire. 

Caractère  anatomique.  La  lésion  consiste  essentiellement  eu  une  diérèse,  une 
Kjnration  violente  et  inslantanéii  de  parties  normalement  réunies,  une  solution 
discontinuité  ou  de  contiguïté. 

Caractère  i}hysiologique.  Ijk  lésion  traumatirpie  a  pour  consé<pience  deschange- 
tnnrt*  immé*diats  dans  la  forme,  les  rap{K)rts,  les  pmpriétés,  les  usages  et 
fendions  de  la  partie  lésée;  ces  changements  temporaires  ou  détinilil's  peuvent  être 
cikutés  à  l'avance,  car  ils  dépendent  rigoureusement  de  la  nature  des  organes, 
tssusou  éléments  blessés. 

Caractère  iHtthologifpie.  Toute  lésion  traumati((ue  suscite  inévitablement  et 
P^ue  soudainement  une  irritation  locale,  ((ui  provoque  à  son  tour  une  série 
*  processus  n'parateurs  ou  destructeurs;  cette  irritation  et  ses  suites  peuvent 
'^r  circonscrites  au  point  blessé  ou  s'étendre  au  voisinage  et  même  à  l'orga- 
"»*nietout  «entier.  Dans  ce  dernier  cas  la  lésion  traumutique  la  plus  insignifiante 
*"  début  peut  devenir  grave  jusqu'à  la  mort  inclusivement. 

Caracière  pronostique.  Les  lésions  traumatiques  ont  une  tendance  naturelle  à 
»*  ;'uérison  s[»ontantN>  :  lorsqu'elles  portent  sur  des  tissus  normaux,  atteignent 
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un  organisme  sain,  ns  lèsent  pas  un  organe  trop  essentiel  à  la  vie  et  n'occasioii- 
nont  pas  de  trop  grands  désordres  primitifs  ;  lorsqu'enfm  le  blesse  se  trouve  daiis 
un  milieu  salubre.  Les  conditions  opposées  neutralisent  celte  tendance  heureuse 
et  engendrent  des  accidents  locaux  ou  généraux  dont  la  nature  et  Tart  ne  triom- 
plient  pas  toujours. 

Ce  n'est  pas  le  seul  désir  d*ètre  méthodique  qui  me  fait  énumérer  complai- 
samnieiu  sous  ces  caractères,  leur  admission  a  plusieurs  avantages,  elle  nous 
permet  de  tracer  le  cadre  complet  des  lésions  traumatiques,  d*en  éliminer  des  lé- 
sions très-voisines  à  la  vérité,  mais  dans  lesquelles  un  ou  plusieurs  de  ces  carac- 
tères manquent,  de  discuter  le  synonymie  classique,  de  justiGer  enfin  l*intro* 
ductiond'un  terme  générique,  sinon  nouveau  du  moins  mal  défini  jusqu'à  ce  jour. 

Dans  le  cadre  des  lésions  traumatiques  se  rangent  : 

1°  Toutes  les  solutions  de  cx)ntinuité  produites  par  un  agent  extérieur  mis  eo 
conflit  avec  nos  organes  :  fractures,  luxations,  contusions,  plaies,  etc.,  lésions 
types  sur  la  classification  des([uelles  tout  le  monde  est  d'accord. 

2^  Les  solutions  de  continuité  dans  lesquelles  on  ne  trouve  comme  cause 
ni  agent   vulnérant,  ni  violence  extérieure,  mais   une  action   mécanique  vio- 
lente et  instantanée  résultant  du  jeu  même  de  nos  organes.  Exemple  :  les  rup- 
tures ou  déchirures  qui  surviennent  aux  muscles,  aux  tendons,  aux  aponévroses; 
aux  vaisseaux,  aux  canaux  et  réservoirs  sous  l'influence  d'une  contraction  mus* 
culaire  volontaire  ou  non,  ou  d'une  distension  soudaine  et  exagéré,  en  un  moi 
d'un  effort  actif  ou  passif.  11  n'est  possible  ni  en  nosograpliie  ni  en  pratique  de 
séparer  la  fracture  succédant  à  un  choc  de  celle  qu'engendre  un  violent  effort  mus- 
culaire ;  dans  les  deux  cas  nous  constatons  l'instantanéité  de  la  cause,  la  diérèse 
brusque,  l'abolition  subite  des  fonctions,  l'irritation  primitive  et  la  répai'ation 
consécutive,  la  tendance  naturelle  à  la  guérison;  il  y  a  donc  identité.  C'est  pour 
ces  motifs  qu'il  convient  de  modifier  la  défniition  actuelle  qui  n'admet  pour  cau- 
ses des  lésions  traumati([nes  que  les  violences  extérieures.  Ces  solutions  de  con- 
tinuité de  cause  interne  sont  beaucoup  plus  fréquentes  qu'on  ne  le  dit;  à  la  vé- 
rité, elles  passent  souvent  inaperçues  en  raison  de  leur  étendue  minime,  de  leur 
siège  dans  Tintiniité  de  nos  tissus  et  des  troubles  méihocres  qu'elles  suscitent. 
Mais  elles  jouent  certainement  un  rôle  essentiel  dans  les  déplacements  progressifs! 
hernies,  prolapsus  prétendus  spontanés  et  qui  supposent  cependant  une  destruG— 
tion  des  moyens  de  fixité;   dans  les  dilatations  pathologiques,  les  insuffisances 
valvulaires  veineuses,  les  héruorrhagies  capillaires,  les  a|)ople\ies,  etc.,  et  ausj&3 
dans  une  foule  d'affections  du  ressort  de  la  pathologie  interne  auxquelles  lesanata- 
mo-pathologistes  doivent  restituer  leur  véritable  origine. 

Ces  remarques  prouvent  amplement  que  les  mots  violences  extérieures ^bl^S' 
sure,  que  les  auteurs  du  Compendiumdc  chirurgie  définissent  «  solution  de  con'^i- 
nuité  apparente  ou  cachée,  occasionnée  par  une  violence  extérieure  (t.  I,  505)  »,  '■tc 
peuvent  désigner  renseml)le  des  lésions  traumali(|ues.  Lésions  externes^  lésic^wu 
chirurgicales  sont  également  insuffisants;  ce  dernier,  surtout,  est  impropre,  m^ar 
il  doit  être  réservé  aux  seules  lésions  pratiquées  par  le  chirurgien,  c'est-à-dire  a  m 
opérations;  d'où  il  suit  que  toute  lésion  chirurgicale  est  traumatique,  mais  quo  h 
réciproque  n'est  pas  vraie. 

Si  les  termes  précédents  sont  trop  restreints,  en  revanche  ceux  de  lésion* 
physiqueSy  lésions  mécaniques  adoptés  par  divers  auteurs,  Iticherand,  Vidal,  1^" 
auteurs  du  Compendium,  sont  beaucou])  trop  étendus  et  englol>ent,  dans  leur 
acception,  des  lésions  essentiellement  différentes  des  lésions  traumatiques.  J'jïc- 
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«oïde  que  ces  dernières  sont  produites  pardes  agents  physiques  ou  mécaniques,  agis- 
sant physiquement  ou  mécaniquement.  Je  veux  bien  que  toute  lésion  traumatiquc 
soit  de  l'ordre  des  lésions  physiques  ou  mécaniques,  mais  je  rejette  le  rccipro(iuc. 
Sien  efieton  faisait  la  confusion  que  je  combats,  il  faudrait  ranger  à  côté  des  plaies, 
des  ruptures,  des  luxations,  etc.,  les  simples  pressions,  la  compression  et  toutes 
ses  conséquences  y  compris,  la  mortification  des  tissus  qui  y  sont  soumis,  Tintcr- 
raplion  du  cours  du  sang  dans  un  vaisseau,  de  Tinflux  nerveux  dans  un  nerf  et 
tous  les  effets  primitifs  ou  éloignés  que  produisent  sur  Torganisme  le  froid,  le 
chaud,  la  lumière,  Télectricité  ;  puis  comme  plusieurs  de  ces  agents  dits  physi- 
ques agissent  chimiquement  sur  nos  tissus  (lumière,  électricité),  il  faudrait,  pour 
être  bgique,  ranger  dans  les  lésions  traumatiques  toutes  celles  qui  résultent  de 
Tapplication  des  caustiques,  enûn  si  la  simple  circonstance  de  cause  physique  suffi- 
sait, ne  iaudrait-il  pas  annexer  encore  toutes  les  inflammations  ou  alTections  orga- 
nicpies  consécutives  à  l'action  directe  du  froid,  depuis  l'adénite  du  cou  jusqu'au 
rhumatisme  articulaire  et  à  la  périostite  suppurée.  Notre  deuxième  caractère  nous 
permet  de  sortir  facilement  d'embarras;  quels  que  soient  sa  cause,  sa  nature  et  son 
mode  d'action,  la  lésion  ne  sera  traumalique  qu'en  cas  de  production  immédiate 
d'une  solution  de  continuité.  Or  c'est  ce  qui  manque  dans  la  compression,  dans 
l'action  superficielle  des  agents  dits  impondérables  et  dans  la  réaction  chimique 
qœdÎTarses  substances  exercent  sur  nos  tissus.  La  diérèse  plus  ou  moins  tardive 
produite  par  l'action  énergique  de  ces  agents  physiques,  mécaniques  ou  chimi- 
ques, appartient  alors  à  la  catégorie  des  lésions  organiques  et  nécessite  Tinter- 
notion  du  processus  inflammatoire  ulcératif,  atrophi(]ue,  etc. 

Je  conclus  de  tout  ce  débat  que  le  terme  de  traumatique  est  nécessaire  pour  dé- 
signer tout  un  ordre  de  lésions  et  j'en  propose  la  définition  suivante  :  La  lésion 
tnuanatique  est  une  lésion  externe  ou  interne,  aj)parente  ou  cachée^  acciden- 
klk,  locale,  issue  sans  prédisposition  nécessaire  d*une  violence  extérieure  ou 
^une  action  physiologique  exagérée,  caractérisée  par  t  instantanéité  delà  cause  ^ 
kproduction  immédiate  d'une  solution  de  continuité  dans  nos  tissus,  Vappari" 
6m  subite  de  modifications  morpliologiques  ou  fonctionnelles,  le  développement 
tm-pTochain  d'une  irritation  au  point  lésé  et  la  tendance  luiturelle  à  la  répa- 
ration spontanée. 

Eq  procédant  de  la  même  manière,  c'est-à-dire  en  précisant  les  caractères  spé- 
ciiui  étiologiques,  anatomiques,  physiologiques,  etc.,  on  arriverait  à  définir  rigou- 
'nsement  les  lésions  mécaniques,  chimiques,  organiques,  celles-ci  résultant  du 
jeu  même  des  organes  augmenté,  diminué  ou  perverti. 

Le  défaut  d'espace  m'interdit  les  développements  dans  lesquels  il  faudrait  en- 
trer pour  établir  et  hmiter  ces  groupes;  le  même  motif  m'empchc  de  discuter 
<ci  plusieurs  questions  importantes  :  comment  se  produisent  les  lésions  anatomi- 
<|Qes — comment,  une  fois  produites,  se  révèlent-elles  et  donnent-elles  naissance  à 
des  symptômes  —  toute  lésion  se  traduit-elle  par  des  signes  et  engendre-l-elle 
des  troubles  fonctionnels  latents  ou  patents  —  existe-t-il  des  troubles  lonclionnels 
^^^  lésion  et  des  alTections  sans  désordre  matériel  temporaire  ou  permanent — 
comment  se  réparent  les  lésions  et  quel  est,  dans  cetie  réparation,  le  rôle  respec- 
"fde la  nature  et  de  l'art,  etc.;  {jour  être  difltérée,  la  solution  de  ces  grands  pro- 
^^^^nies  n'en  sera  pas  moins  tentée,  sinon  toujours  donnée,  dans  la  suite  de  c(; 
'^cueil  (voy.  Étiologie,  .Maladie,  Pathogéme,  etc.).  Verkeuil. 

IMtcs^'ES  (Eau  iii.néralede),  font  aujourd'hui  partie  du  xvu''  arrondisse* 
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nient  de  Paris.  Le  i;oint  d'émergence  de  h  source  des  Ternes  se  trouve  h  gauche 
et  tout  I  rès  du  chemin  de  ter  de  Paris  à  Auteuil,  dans  une  |)ièce  d*eau  sur  laquelle 
on  se  I  romène  en  barque,  au  l)asdu  parc  de  madame  Haincque-Demours  qui  habite 
riiôtel  portant  le  n<*  24  de  la  rue  Deniours.  Nous  n'avons  pas  distingui^  le  bouillon- 
nement indiquant  la  place  du  grilTon  de  la  source  qui  alimente  la  pièce  d'eau  ; 
mais  nous  pouvons  alTirmer  «|ue  l'on  ne  peut  appriH-ier,  ni  par  Todorat  ni  par  le 
goût,  la  qualité  sulfureuse  de  son  eau.  La  pièce  d'eau  est  recouverte  de  la  coudie 
irisée  particulière  à  l'eau  cpii  stairne  dejjuis  un  certain  temps.  Si  nous  n*avions  pas 
connu  les  rudiments  d'analyse  chimitiue,  que  nous  croyons  inutile  de  rapporter 
ici,  publiés  [wrM.  Ossian  Henry  sur  l'eau  sw//r/fre  calcique  stdfureuse  desTernes, 
nous  ne  nous  serions  jamais  douté  (jue  nous  étions  eu  présence  d'une  mare  d'eau 
minérale.  Comme  celte  eau  n'a  pas,  et  n'a  jamais  eu  d'applications  théi*a)ieutiqueSy 
nous  ne  croyons  pas  devoir  nous  y  arrêter  plus  longtemps  ;  nous  proposons  même 
de  rayer  du  cadre  hydrologie j ne  la  source  des  Ternes,  dont  les  auteurs  ont  parlé, 
parce  cpi'ils  ne  l'ont  pas  Msilée.  A.  R. 

liÉTHARCilE  (IrMoyi^'y  /i^Oacyo;,  de  "XiiOr,,   oubli,  et  àpy6;,   oisif,  inaCtif,  OU 

«(syta,  oisiveté;  veternus ou  veternum  des  auteurs  latins).  Ce  terme,  après  avoir 
joué  un  rôle  considérable  dans  le  langage  médical  de  l'anticfuité,  est  tombé  dans 
le  domaine  public,  où  il  est  encore  d'un  usage  fréquent;  mais  ses  applications 
scientiii({ues  sont  très-restreintes,  et  l'on  peut  dire  qu'à  notre  époque,  il  n'a  plus 
qu'un  intérêt  historique. 

Rien  n'est  plus  divers  et  confus  que  ce  qui  a  été  écrit  là-dessus,  depuis  Ilippo* 
crate,  par  les  médecins  les  plus  autorisés,  et  ce  désordre  s'est  perpétué  jusqu'au 
siècle  dernier.  Ce  serait,  à  notre  avis,  un  travail  bien  stérile  que  de  |>énétrer  dans 
un  pareil  dédale;  l'idée  moderne  n'ayant  que  des  rap|)orts  très-éloignés  avec  ceUe 
des  anciens.  Voici  d'ailleurs  un  aperçu  sommaire  de  la  doctrine  que,  sur  le  lethar- 
(/?/.v,  professaient  les  plus  classiques. 

C'est,  disent-ils,  um»  propension  excessive  au  sommeil,  avec  perle  de  la  nié- 
moin» ,  altération  de    l'imaiiination   et  du  raisonnement,  fièvre  lente  et  snb— 
continue. 

Los  individus  atteints  de  ce  mal,  ijui  tient  le  milieu  entre  le  coma  vigilei  \^^ 
cariis^  irrésistiblement  enclins  à  dormir,  oublient  toule  chose  et  délirent.  Si,  S 
l'aicUMPexcilalions,  on  parvient  à  les  réveiller  et  à  leur  arracher  une  réponse,  i'^k.i 
relondjent  tout  aussitôt  dans  l'état  de  somnolence,  d'où  on  les  a  momentanérocK.  ^ 
tirés.  11  y  a  une  fièvre  lente,  continue,  avec  des  redoublements  vospérins,  ^« 
]ionrtant  la  chaleur  n'est  ni  acre  ni  mordicante.  Le  pouls  est  intermittent,  la 


piration  faible  et  ralentie,  la  faculté  motrice  languissante.  On  observe  parfois    ^^c 
la  toux  ;  le  plus  souvent  les  excrétions  alvines  sont  licpiides  et  les  urines  jume=:-u- 
tenses.  Les  yeux  sont  saillants,  la  face  pale  et  tuméliée,  la  langue  est  blanche»      h 
sueur  copieuse,  surtout  aux  extrémités,  qui  sont  froides.  Fréquemment,  il  y  a     ^o 
hoquet  et  du  tremblement  des  extrémités. 

Le  lélhargus  est  une  maladie  aiguë,  presque  toujours  mortelle,  et  qui  tue     en 
général  dans  le  premier  septénaire.  Galien  estime  qu'elle  a  une  gravité  j^lus  gi'ammtfe 
que  celle  de  la  péripneumonie.  Il  peut  arriver  qu'elle  produise  rhémijdégie  par  le 
sphacèle  d'une  partie  du  cerveau,  lorsque  le  sang  pituiteux,  >enant  à  se  tumélî^A 
engendre  un  abcès. 

Elle  se  distingue  du  carus,  dans  lequel  la  fièvre,  si  elle  existe,  est  primitive; 
de  la  catalepsie,  parce  (pie  les  malades  y  ontjlcs  yeux  ouverts  et  restent  dans /a 
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position  où  011  les  niel;  de  Tapoplexie,  qui  se  produit  brusquement  et  dans 
laquelle  les  mouvements,  la  raison  et  les  autres  facultés,  non-seulement  sont 
afbiblis,  mais  complètement  abolis;  du  coma,  qui  se  manifeste  durant  un  accès 
4le  fièvre  et  finit  avec  lui  ;  de  la  typhomanie,  ou  coma  vigily  parce  que  le  malade, 
bien  que  porté  à  dormir,  ne  dort  pas  en  réalité  ou  s'éveille  facilement  ;  de  Thysté- 
rie,  œlle-ci  étant  caractérisée  par  des  convulsions  avec  absence  de  fièvre. 

La  nature  de  la  létliargie  avait  beaucoup  préoccupé  les  anciens  ;  ils  en  trouvaient 
la  cause  procbaine,  dans  une  pituite  visqueuse  qui  afHuait  au  cerveau  et  s'y  corrom- 
pait. D'ailleurs,  les  avis  étaient  partagés  sur  le  siège  de  cette  humeur  et  son  mode 
d'action.  Suivant  Topinion  la  plus  commune,  elle  envahit  non-seulement  les  an- 
fractuositos,  mais  la  substance  cérébrale  elle-même,  qui  se  gonfle  a  la  manière 
d'une  éponge.  Aussi  quelques  auteurs  i*angent-ils  le  léthargus  parmi  les  tumeui^ 
cérébrales,  et  Avicenne,  par  exemple,  appelle  léthargus  un  aposthème  phlegma- 
sique  engendré  dans  les  méats  de  la  substance  cérébrale.  L'opinion  de  Galîen  sur 
ce  point  d'étiologie  mérite,  par  sa  bizarrerie,  d'être  rapportée  :  c  I^  délire,  dit-il, 
goérit  le  léthargus  par  la  coction  de  la  matière  morbide,  et,  par  contre,  le  délire 
devient  léthargus  par  l'extinction  delà  chaleur  naturelle  du  cerveau.  » 

On  imaginerait  malaisément  un  tissu  d'erreurs  plus  inextricable  que  celui-là. 
Après  avoir  pris  connaissance  de  ce  thème,  le  lecteur,  j'ose  l'espérer,  me  par- 
donnera de  n'avoir  pas  donné  plus  de  dévelop()ement  à  l'analyse  de  ce  que  les 
médecins  de  l'antiquité  ont  écrit  sur  la  léthargie.  Pour  eux,  la  fièvre  et  le  coma  ou 
fa  somnolence  se  manifestant  ensemble,  voilà  ce  qui  la  constitue.  Cela  suifit  à  dé- 
montrer combien  ce  terme  était  compréhensif  ;  car  l'état  qu'il  représente  est  un  de 
ceux  qui  se  manifestent  le  plus  souvent,  dans  l'évolution  de  certaines  }iyre\ies  et 
destoxémies. 

Aujourd'hui,  nous  sonmies  bien  loin  de  lui  attribuer  une  signification  aussi 
étendue  :  voici  cotument  la  délinit  M.  Littré  :  «  Un  sommeil  profond  et 'continuel, 
daiislerfuel  le  malade  i)arle  quand  on  le  réveille,  mais  ne  sait  ce  qu'il  dit,  oublie 
ce  qu'il  a  dit  et  retombe  promptonient  dans  son  premier  état.  »  Klle  est  essen- 
tiellement apyrélique  ;  et  ce  qui  en  (ait  un  état  morbide  à  part,  c'est  la  durée 
excessive  du  sommeil,  unie  à  l'absence  de  tout  souvenir.  D'ailleurs,  on  ne  constate 
SQcun  trouble  notable  dans  la  respiration  et  dans  les  phénomènes  circiUatoires,  si 
ce  n'est  parfois  une  diminution  de  fréquence  et  de  force  dans  les  mouvements  du 
tWax  et  dans  les  battements  du  cœur.  La  peau  est  fraîche,  les  membres  sont 
mimobiles  et  dans  la  résolution.  Au  réveil,  il  y  a  le  plus  souvent  du  trouble  dans 
les  idées  et  de  la  lourdeur  de  tête. 

Certains  sommeils  léthargiques  tiennent  en  quelque  sorte  le  milieu  entre  la 
ïDalidieet  l'état  physiologique  ;  car  on  les  obseiTe  presque  toujours  à  la  suite  d'un 
travail  excessif  et  longtemps  continué.  Tels  sont,  par  exemple,  le  cas  rapporté  par 
Félix  Plater,  d»un  homme  qui,  excédé  de  fatigue,  dormit  trois  jours  et  trois  nuits, 
et  le  fait  cité  par  Salmuth  d'une  jeune  fille  qui,  ayant  dansé  pendant  deux  jours, 
dormit  quatre  jours  et  quatre  nuits. 

Uîs  émotions  morales  brusques  et  violentes  ont  parfois  j)rovoqué  la  léthargie. 
WDsla  monographie  qu'il  lui  a  consacix'e,  IM'eudler  en  rap|)orle  des  exemples  cu- 
f^ux.  On  l'a  observée  chez  des  individus  atteints  d'aliénation  mentale;  mais  de 
^tes  les  maladit^  qui  peuvent  la  provoquer,  la  plus  fréquente  sans  contredit  est 
inyslérie,  et  les  histoires  que  l'on  trouve  reproduites  par  tous  les  auteurs  qui  se 
*^toccuj>és  du  sujet,  ont  trait  à  des  femmes  hystériques.  Aussi  renvoyons-nous  à 
l*rticle  consacré  à  cetle  névrose.  (Vioy.  IIystéue.) 
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Il  est  une  confusion  contre  laquelle  nous  ne  saurions  trop  nous  élcYcr,  laren- 
conlrant  à  chaque  instant,  dans  des  écrits  d'ailleurs  très-recomroandables.  CesX 
celle  qui  consiste  à  identifier  la  léthargie  avec  la  mort  apparente.  Les  considéra* 
tions  qu'entraîne  ce  point  de  nosologie,  trouveront  naturellement  leur  place  dam 
larticle  qui  sera  consacré  à  ce  dernier  terme,  mais  il  nous  est  impossible  de  ne  pas 
dire  ici  brièvement  en  quoi  diffèrent  ces  deux  états.  Dans  le  premier,  les  mouve- 
ments respiratoires  et  ceux  du  coeur  peuvent  être  affaiblis  et  ils  le  sont  habituelle- 
ment ;  mais  ils  existent  et  sont  toujours  perceptibles.  Dans  le  second,  au  coatraire, 
la  vue  la  plus  perçante,  le  toucher  le  plus  délicat,  l'ouie  la  plus  fine,  ne  font  décou* 
vrir  aucune  manifestation  active  du  côté  du  cœur  et  des  poumons.  (Voy.  Mon      j 

APPARENTE.)  \ 

11  est  un  autre  état  qu'il  Aiut  bien  se  garder  de  confondre  avec  la  léthargie,  c'est  j 
celui  dans  lequel  tombent  les  animaux  hibernants,  quand  la  température  cité-  ! 
rieure  s'abaisse  à  zéro  ou  au-dessous.  Sous  l'influence  du  froid  on  les  voit  s'agiter, 
leur  température  s'élève  |)ar  une  suractivité  respiratoire,  et  ils  se  réveillent;  mail,  i 
la  cause  prolongeant  son  action,  ils  ne  tardent  pas  à  s'épuiser  ;  leur  respirations  ! 
ralentit,  ils  se  refroidissent  et  tombent  dans  une  torpeur  profonde  :  c'est  la  /dAû^  j 
giepar  le  froid,  qui  est  caractérisée  par  une  suspension  totale  des  fonctions.  Plus  , 
de  sensihilité,  nicme  sous  Tinfluence  des  excitants  les  plus  énergiques;  plus  de 
circulation;  le  sang  stagne  dans  les  vaisseaux  abdominaux  et  le  cœur,  qui  ne  bat 
})lus;  les  parois  thoraciques  sont  complètement  immobiles.  On  peut  alors  impa- 
nément  plonger  les  animaux  pondant  plusieurs  heures  dans  l'eau,  dans  l'adde  \ 
carbonique  ou  des  vapeurs  arsenicales  ;  ils  n'éprouvent  dans  ces  milieux  ancaa 
dommage  ;  il  s'agit,  dans  ces  cas,  d'un  état  très-caractérisé  de  mort  appareuteet 
nullement  de  léthargie. 

Le  catisus  et  la  phrénitis  formaient  autrefois,  avec  le  léthargus,  un  groupe 
.*4pécial  de  fièvres  pseudo-conlinucs.  (Voy.  Causds  et  Phrékitis.)         J.  Parrot. 


IiËTHARGlJi>[(.     Voy.  Léthargie. 


LE  TRÉPORT  ($TATio>'  mari>e),  dans  le  département  de  la  Seine-Inféricure,. 
dans  l'arrondisscnieiit  de  Dieppe,  est  un  chef-lien  de  canton  ayant  une  population 
agglomérée  de  0,098  habitants.  Le  Tréport,  LUterior  portus,  est  un  petit  port  sur 
la  Manche,  à  rembonchure  de  la  Brcsie,  à  28  kilomètres  au  nord-est  de  Dieppe  et 
à  i  kilomètres  de  la  ville  d'Eu  ;  son  industrie  principale  consiste  dans  la  fabri- 
cation de  la  dentelle,  dans  plusieurs  entrepôts  de  sel,  et  surtout  dans  la  pèche  du 
hareng.  (On  s'y  rond  par  les  deux  lignes  de  fer  du  Nord  et  de  l'Ouest,  station  de 
Saint-Valory-sur-Sonmic .  ) 

Les  bains  de  mer  du  Tré[)ort  sont  très-rapprochés  de  Paris,  aussi  sont-ils  très- 
fréquentés,  depuis  quelques  aimées  surtout,  par  les  personnes  qui  veulent  k» 
commodités  de  la  vie  et  (jui  craipiient  les  plaisirs  bruyants  et  fastueux  de  (quelques 
stations  marines  environnantes.  On  a  construit  l'élahlissement  de  bains  à  feiilrée 
du  j)orl,  au  centre  d'une  pelouse  de  gazon  mouillée  par  les  vagues  lorsque  b 
mer  est  haute.  Une  promenade  oii  l'on  a  installé  des  appareils  de  gymnastique  et 
dos  jeux  champêtres  est  au  voisinage  de  riiôlol  des  bains  com|  osé  d'une  beUe 
salle,  d'une  grande  et  vaste  galerie  et  do  plusieurs  salons  pour  les  bals  et  les 
concerts  qui  se  donnent  pendant  la  saison  des  bains  de  mer. 

Les  bains  de  mer  se  prennent  au  Tréport,  soit  en  conmmn,  soit  en  particulier, 
sur  une  partie  de  la  plage  exclusivement  réservée  à  l'un  ou  à  l'autre  sexe.  La 
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fl^edu  Tréfiort  est  constitoée  par  un  sable  plus  doux  et  plus  uni  que  dans  beau- 
tmp  d'autres  points  du  littoral  de  la  Manche.  A.  R. 


(Ge5S  oc),  ■js^éae.  On  appelle  géntralement  gens  de  lettres 
ceux  dont  les  travaux  produits  de  Tintelligence  s  adressent  avant  tout  à  Tintei- 
On  peut  en  faire  deux  classes  :  1^  les  littérateurs  proprement  dits  : 
V  romanciers,  auteurs  dramatiques,  etc.,  cliez  lesquels  V imagination  esi, 
jlK  dirai  pas  la  folle,  mais  la  maîtresse  du  logis.  11  convient  d*y  rattacher  les 
■biciens  compositeurs),  les  peintres,  les  sculpteurs  ;  ^2**  les  hommes  adonnés 
■x différentes  sciences  (mathématiques,  physiques,  etc.),  les  historiens,  les  ju- 
nles,  les  énidits  chez  lesquels  le  raisonnement  est  Ja  faculté  en  exercice.  Quant 
ax  commis,  aux  copistes  dont  la  main  est  plus  occupée  que  l'esiirit,  il  en  sem 
fK$4ion  au  n:ot  Écmtai."i  ;  ils  n'ont  de  commun  avec  les  gens  de  lettres  que  In 
lie  sédentaire.  —  D*un  autre  côté,  il  existe  un  certain  nombre  de  professions  ou 
dépositions  sociales,  dans  lesquelles  la  méditation,  la  tension  des  facultés  intel- 
kdoelles  jouent  un  très-grand  rôle,  c'est  ce  que  l'on  voit  chez  les  spéculateur>, 
IsnégocÊints  qui  passent  leur  vie  à  calculer  les  chances  bonnes  ou  mauvaises  de 
lens  entreprises,  chez  les  honunes  d'État.  On  (Riurra  donc  appliquer  à  une  iuule 
4e  cas  particuliers  ce  que  nous  avons  à  dire  du  fonctionnement  exagéré  du  cer- 
ten  chez  les  cens  de  lettres. 

Les  conditions  qui  peuvent  altérer  la  santé  des  personnes  li\Tées  aux  travaux 
k  i'&prit  sont  les  suivantes  : 

I*  Ercitalion  cérébrale.  Si  ellcest  passagère,  les  effets  le  sont  également  ;  ainsi, 
ifRs  une  méditation  profonde  et  continuée  pendant  plusieurs  heures,  on  obser- 
i«nde  b  céphalalgie,  ou  de  la  pesanteur  à  la  tète  avec  chaleur,  étourdis>êmeiits. 
vertiçe>,  pal|*itations.  L'ébranlement  |)eut  même  avoir  été  porté  au  ]K>int  d*oc4*asion- 
•ff  (k->  troubles  dans  les  iilées,  et  des  coiice[itions  déUrantos  de  peu  de  durée.  Il  y 
'quel<{uefiii>.  à  la  suite,  un  état  de  faiblesse  qui  persiste  pendant  un  certain  temps. 

fjûrsi^ue  cett^-  action  se  reproduit  dune  manière  habituelle,  h^  elïets  |>rennent 
afcrj  une  tbrme  en  quelque  sorte  chronique  et  retentissent  sur  toute  l'économie  : 
1? terreau  devient  un  centre  d'activité  aux  dépens  des  autres  appareils.  Il  en 
resilte,  comme  le  dit  Réveillé-Pan>e,  un  état  [>ernianent  iVintemjtérie  nerveme 
00  de  diathèse  d'irritabihté  qui  amène  un  affaiblissement  dans  la  ])ui<sance  d*' 
réiction  :  et,  en  effet,  suivant  la  remarque  judicieuse  de  Tissol,  la  méditation 
épQÎse,  comme  le  feraient  des  évacuations  excessives.  On  observe  alors  une  e\- 
IftiD^  impressionnabiUlé,  qui  a^it  |>articulièrement  sur  le  camctère,  devenu 
«■I)r32r.u\  et  jaloux  (genus  irrilabile  valum)^  une  sorte  d'abatU:>ment  avec  tri>- 
tnse  inalailivt*,  qui  porte  facilement  les  gens  de  lettres  et  les  savants  à  la  méhin- 
oolie  et  à  l'hyi  ochondrie,  la  privation  dn  sonnneil,  etc.,  etc.  Cette  fati;:ue  du 
centre  nerveux  explique  la  fréquence  des  allV^tions  cérébrales  chez  les  [ien?onnè> 
doot  n«ius  parlons.  Les  méningites,  1-s  congfstions  au  cerveau  sont  iii  trè>- 
comoiunes:  mais  c'est  surtout  raj>ople\ie«jui,<le  l'aveu  de  tous  les  observateurs, 
&t  en  quelf|ue  sorte  la  maladie,  s pt.H:ia le  d»  s  jK-nseurs;  on  sait  que  IVliarque, 
Copemi-:,  .Malpighi,  Richardson,  Linné,  Marniontel,  Rousseau,  Uaulienton,  Spal- 
bozani.  Mon  je,  Gbanis,  t^rvisarl,  Waller  Scott,  ete,  etc.,  ont  succombé  à  d»  > 
HéiD'.rriiaines  cérébrales. 

l»ju>  la  "Statistique  donnée  parEsquirol,  de  la  maison  de  Cliarnton,  relalixe- 
wul  à  b  fréquence  de  l'aliénation  mentale,  suivant  les  prolèssions,  on  voit 
T*  sur  i,20l  admissions,  ]iendanl  les  huit  années  l8*2Ô-53,  les  professions  dites 
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]ili»rrili:$.  fîsureiit  |ioiir  lt)|.  cV>t-à-dire  1:2.6  p.  100.  Mais  l'influence  iiuinous 
fn:t"ipe  r'<<^ni  Wu:n  mieux  eiiioiv  rlu  tibleau  suivant,  tiré  de  k  sUlistii|ue  sur 
l'alit'-iiation  n. enta  le  put»!  it.^,  \»i»r  nolro  ivjrt.-ttt'  collj|ii3rali:ur  I'3n:liap|»e.  dunsie 
bictionnairi'  •!.  III.  p.  40 1.  Un  voit  là.  ipie  les  hommes  ]ivr«i>  ;iiix  Lmvaiu  de 
]'t'>prit  <K:i:upent  1^  premier  r.ing  bien  en  .ivaiit  des  autres  professions,  et  four- 
nis<»-nt5,  |H  |pfiur  lÔOO  de  Ij  |)Opi:1;ition  irtin-esponilante  donnée  par  Itrs  receose- 
ni^fits:  t4'iiidi>  «pic  la  classe  rpii  dom.r'  le  pins  d'alii-ncs.  après  celle  dont  nous 
piiHon'^.  i-''iie  d*;s  m.irins  et  des  militaires,  ne  pnsriite  «|ue  le  rapport  de  1,99 
pfjnr  iMiîlj,  #1  la  plus  favoris«'e.  celle  des  commen;aiits  0,i5. 

O'tt»'  cat/'i^'oiie  des  prolt-<<.ions  lib«'rjles.  décomposée,  nous  olïre  i«rs  rebtioib 
suivantes  en  re^jard  du  nombre  correspondant  de  |N.'rsoiines  qui  e\ercent  ces  pro- 
fes*ion>  :  arlislt s,  1»J)0  f>our  lUOO;  juri>tes.  8, il  ;  ecclésiastiques,  4J3;  lué- 
derin<  et  pl!armacien>,  0,^5:  professeurs  et  liommesde  lettres,  5.56;  fonction- 
naires publies  ot  employés,  1.57.  En  Bel^nque,  nii'mes  résultats.  -4,81  aliénés 
pour  lOi'O  dans  les  proft-<sions  du  domaine  de  l'intelligence;  et  seulement,  0,93 
[lour  les  professions  atirîcoles. 

Les  forces,  que  le  ceneau  semble  accaprer  au  profit  de  la  pensée,  laissent  ks 
autres  appareils  dans  une  sorte  de  langijeur.  mais  c'est  particulièivment  le  s?h 
tème  digestif  f{ui  soufl're  de  ces  conditions  toutes  particulières.  La  remarque  en  a 
ét«'  laitt'  depuis  longtemps  :  FamiliarU  ml  mot!  uni  *hnliosis  stomachi  imbecH' 
lilai  eut,  ffuœ  i^Mj*  pleruniffue  inœtfuiUir,  ut  umbra  corpus  < Aniatus.  Lusit. 
Curât,  met!,  cent.  II,  o&^.  12 1  ;  el  Tissot  :  «  Lliomme  i|ui  pense  le  plus  est  cekii 
qui  digère  le  {dus  mal.  •* 

H"  A  cette  cause  première  de  maladies  qui  rentre  dans  les  causes  directes  oa 
intrin*èques.  il  s'en  joint  d'autres  résnlt«int  du  aenre  de  vie  des  savants  (causes 
extrinsèque*^  ;  en  tête  nous  devons  placer  la  rie  sédentaire  et,  sans  empiéter  sur 
ce  qui  sf-ra  dit  ailburs  à  cet  éj::ird  n^otj.  r*r.0FE>sro.\si,  nous  ferons  observer  que  le 
délaut  d'exercice,  le  séjour  dans  un  air  confiné  (  voy.  I1aiiitatio>si.  la  station  assise, 
déterminent  des  troubles  d-jns  la  circulation  alxlominale  qui  |K»rlent  particulière* 
ment  leur  action  sur  le  loie,  sur  la  sérrétiiui  biliaire,  et  contribuent  à  augmenter  ks 
aci.ideiits  du  coté  de  la  digestion  ;  il  se  p*o<luil  aussi  une  stase  du  Siing  dans  les 
dernières  ramifications  de  la  veine  porte,  d'où  la  production  (riiémorrlioldes  en- 
core airgnivéés  par  la  constipation,  celle-ci  est  très-commune  cliez  les  gens  de 
lettres,  et  ils  la  provo<pient  srmveiit  en  ^é^i^ta!lt  au  besnin  d'aller  à  la  >elle,  afio 
de  ne  pas  interrompre  un  tra\ail  commencé.  Ct*s  din'éreiUes  causes  de  sUignatiott 
du  sang  vers  les  parties  déclives  de  l'alxlonien,  la  rétention  trop  souvent  volontaire 
des  urines,  etc.,  amènent  très-fi'équemment  des  alTections  gravie  de  lappareil 
génito-urinaire,  les  calarrbes  de  vessie,  rincontinence  d'urine,  la  gravelle,  mais 
surtout  la  pierre.  ù\iale  a  donné  une  longue  liste  desavants  illustres  dont  les 
deriiièri's  années  ont  été  ein poison ii«Vs  par  cette  cruelle  maladie.  \be  l'affed. 
cale.,  p.  6i9;  Paris,  1X58,  in-X^^ 

5"  Les  veiUes  prolongées,  jointes  à  l'excitation  cérébrale,  ont  très-souvent  pour 
effet  un  <oinineil  agité,  interrompu,  tourmenté  de  n'ves  se  rapportant  d'onlinaire 
à  l'objet  des  travaux  babituels,  mais  spécialement  des  insomnies  ré|iét(';es qui 
fatiguent  l»eaucoup  la  constitution  en  ntèine  temps  qu'elles  augmentent  la  sus- 
aqitibiiité  nerveuse. 

i"  Dans  cirtaines professions  (avocats,  professeurs,  prédicateurs,  etc.),  Vexer- 
cice  forcé  fie  la  voix  peut  déterminer  des  phénomènes  spéciaux  dont  nous  n'avon.<i 
pas  à  nous  occuper  ici.  [Ko//.  Voix  (Hygiène  de  la).] 
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5«  Un  IraTail  trop  assidu,  mais  surtout  à  une  lumière  artificielle  trop  faible  ou 
trop  forte;  la  lecture  de  caractères  trop  fins  ou  mal  conformés,  comme  il  arrive 
pour  les  manuscrits,  les  recherches  microf^raphiques,  etc.,  etc.,  fatiguent  exces- 
siveiuenl  Tor^ne  visu^/ et  déterminent  soit  une  sensibilité  très-grande  de  Tœil, 
qui  Texpose  aux  ophlhalmies  chroniques,  soit  même  un  affaiblissement  de  la  vue 
qui  peut  aller  jusqu'à  la  perte  totale  de  cct(e  importante  fonction. 

Ces  conditions  fâcheuses  se  réunissent,  se  corroborent  en  quelque  sorte  les 
unes  les  autres,  de  manière  à  produire  dans  la  santé  générale  des  désordres  dont 
H.  L.  Fleury,  si  bien  placé  pour  les  observer,  a  tracé  le  résumé  suivant  :  «  La 
contractilité  subit  des  modifications  profondes,  tandis  que  les  muscles  animés 
par  le  système  cérébro-spinal  sont  souvent  très-excitables,  agités  de  mouvements 
violents,   irréguliers,  désordonnés,  convulsifs;  ceux  qu*anime  le  système  gan- 
glionnaire, sont  frappés  d'atonie,  d'inertie;  de  là  des  troubles  variés  dans  les  dif- 
férentes fonctions  et  spécialement  de  la  digestion  et  de  la  circulation.  Vous  savez 
combien  la  gastralgie,  la  dys[)epsie,   la  constipation  sont  communes  parmi  les 
hommes  studieux  et  sédentaires  ;  le  cœur  se  contracte  moins  énergiquement,  la 
circulation  capillaire  languit,  le  sang  abandonne  la  circonférence  pour  se  con- 
centrer dans  les  organes  ])rofonds  ou  déclives  ;  la  face  est  prde,  la  peau  sèche, 
les  eitn'mités  sont  froides  ;  un  cercle  vicieux  s'établit  entre  la  constipation  et  la 
congestion  hémorrholdale,  entre  la  dyspepsie  et  la  congestion  hépatique,  entre  ces 
affections  et  l'anémie,  l'asthénie  générale.  La  congestion  chroniijue  du  foie,  que 
nous  avons  étudiée  et  signalée  à  l'attention  des  observateurs,  se  montre  très-fré- 
quemment chez  les  gens  de  lettres,  les  artistes;  elle  est  souvent  accompagnée  de 
mélancolie,  de  nosomanie,  de  nécrophobie.  Des  palpitations  nerveuses,  anémi- 
ques; des  battements  de  cœur  irréguliers,  intermittents;  une  respiration  impar- 
£ûte,  gênée;  une  calorification  acre,  niordicante,  complètent  le  tableau.  »  (Cours 
d^hyg.,  t.  III,  p.  155.) 

Quelques  circonstances  particulières  doivent  encore  attirer  notre  attention. 
Ainsi,  pour  l'âge,  on  a  remarqué  certains  enfants  doués  d'une  précocité  exception- 
nelle et  qui  doiment  au  développement  de  rintclligence  le  temps  consacré  par  la 
uature  au  développement  du  corps.  On  sait  ce  que  deviennent  œspetits  prodiges  ; 
osés  avant  le  temps,  ils  ne  tardent  pas  à  perdre  ces  facultés  qui  avaient  excité 
IVtonnement,  ou  bien  ils  succombent,  à  peine  entrés  dans  la  jeunesse,  à  des  ma- 
ladies d'épuisement  et  de  langueur.  En  général,  il  ne  faut  pas  troj)  exiger  des 
j^Ms  enfants  et  les  astreindre  dès  l'âge  de  huit  ou  dix  ans  à  des  études  ({u'une 
sorte  d'instinct  fait  repousser.  (Voy,  Éducation,  1^TELUGE^CE.)  D'un  autre  côté, 
il  jade  graves  inconvénients  à  se  Hvrer  à  des  travaux  intellectuels  nouveaux 
<Hi inaccoutumés  à  un  Age  déjà  avancé;  il  faut  des  efforts  trop  violents  de  la  part 
au  cerveau,  et  il  en  résulte  des  désordres  qui  peuvent  aller  jusïpi'à  la  perte  de 
^  raison.  Tissot  a  très-judicieusement  insisté  sur  ces  considérations. 

î^i  l'on  compare  les  ouvriers  de  la  pensée  avec  coux  de  la  main  {Hamlwerker, 
<vmme  disent  les  Allemands),  on  verra  (ju'au  point  de  vue  de  la  santé,  l'avantage 
ttttoiil  à  fait  du  coté  de  ces  derniers.  Le  manouvrier,  avec  s(»s  dix  ou  douze  heures 
^fatigue corporelle,  conserve  ses  forces,  ses  facultés digeslivos,  son  insouciance; 
tandis  que  l'autre  n'a,  pour  ainsi  dire,  jamais  de  repos,  il  s'épuise,  demeure  tou- 
jours souffrant,  hypochondriaque.  Gomme  l'a  fait  observer  le  docteur  Newidiam, 
cette  différence  ne  tient  pas  seulement  h  ce  (|ue  l'un  mène  une  vie  active,  l'autre 
une  vie  sédentaire,  mais  à  la  différence  dans  l'emploi  de  l'inilux  nerveux.  Ainsi, 
tandis  que  chez  le  savant  les  fonctions  organiques  languissent,  chez  l'ouvrier 
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proprement  dit  elles  prennent  de  raccroissement;  aussi  les  maladies  de  celai-c 
sont-elles  plutôt  de  nature  sthénique,  tandis  que  chez  celui-là  c'est  la  faibles» 
qui  domine. 

El  cependant  si  Ion  s*en  rapporte  aux  statistiques,  la  durée  de  la  vie  atteio 
drait  un  chiftre  assez  élevé  chez  les  gens  de  lettres.  Benoiston  de  Chàteauneuf  i 
fait  le  relevé  de  la  durée  de  la  vie  chez  les  membres  des  trois  académies  dopai 
leur  fondation,  et  il  a  obtenu  des  documents  certains  sur  758  membres  àoâ 
la  vie  moyenne  a  été  de  68  ans  iO  mois,  et,  en  i)articulier  pour  l'Académie  fi» 
çaise,  69  ans  3  mois  ;  pour  TAcadémie  des  inscriptions  et  belles-lettres  69  in 
7  mois  ;  pour  TAcadémie  des  sciences  67  ans  i  1  mois.  Sur  ces  758  académiden, 
395,  c'est-à-dire  plus  de  la  moitié,  ont  dépassé  la  moyenne  et  parmi  eux  145  Yaâ 
dépassée  de  beaucoup  (124  de  80  à  90  ans,  et  21  de  90  à  100).  On  voit  qu'ki.j 
s'agit  de  têtes  choisies,  car,  d  une  part,  les  académiciens  n*ont  été  admis  dans  lii 
sociétés  savantes  qu*à  un  âge  déjà  assez  avancé,  de  40  à  50  ans,  et,  pour  la  plupart, 
dans  une  certaine  position  d*aisance.  Aussi,  B.  de  Chàteauneuf  a-t-il  cm  defii 
comparer  ces  résultats  avec  ceux  donnés  par  l'examen  de  1000  savants,  pris  M 
hasard  dans  la  biographie  universelle,  et  appartenant  aux  différents  pays  de  Ytlt 
rope,  il  a  obtenu  ainsi  une  moyenne  de  65  ans  10  mois,  c'est-à-dire  peu  aa*d» 
sous  du  cliiffre  fourni  par  les  académiciens. 

Casper,  de  son  côté,  dans  ses  études  sur  la  durée  de  la  vie  chez  les  médecH^ 
a  noté  que,  sur  100  personnes,  exerçant  les  professions  suivantes,  ont  atteint  Tlp 
de  70  ans  et  au  delà  :  —  théologiens,  42  ;  —  cultivateurs,  40  ;  —  employés  ifr 
périeurs,  35;  — marchands,  artisans,  55;  —  militaires,  55;  — employés  saW 
teiTies,  32  ;  —  avocats,  29  ;  —  artistes,  28  ;  —  professeurs,  27  ;  —  médecins,  tl 

Enfln  Maddcn  (The  Infirmities  of  Genius,  etc.,  Lond.,  1853)  a  donné  h 
tableau  suivant  de  la  longévité  dans  les  professions  hbérales  :  —  naturaliste!^ 
75  ans;  — philosophes,  70;  — peintres  et  sculpteurs,  70;  — légistes,  69;  — 
médecins,  68;  —  théologiens,  67;  —  philologues,  66;  —  musiciens,  64;  — 
romanciers,  62,5;  —  auteurs  dramatiques  et  auteurs  divers,  62;  —  poètes, 51 
(Œsterlen,  Handb.  der  med.  Statistik,  p.  210.  Tûbingen,  1865-68.) 

Ainsi,  malgré  leurs  infirmités,  les  gens  de  lettres  fournissent  une  assez  longv 
carrière:  ce  qq'ils  doivent  certainement  à  leur  sobriété,  et  à  Faisancc,  au  moins  re- 
lative, dont  ilsjouissent.^Ceciuiconfirmece  que  nous  avons  dit  ailleurs  {roy.  Bw- 
CHEns)  qu'une  grande  vigueur  corporelle  n'est  nullement  un  brevet  de  longéritf. 

Que  convient-il  de  faire  pour  neutraliser  cet  ensemble  de  causes  morbitiquesl 
Le  premier  soin  est  d'empêcher  la  prédominance  trop  marquée  des  fondioni 
intellectuelles  sur  les  autres  fonctions  de  l'économie,  et  d'établir  un  équilibn 
dont  la  rupture  présente  de  si  fâcheuses  conséquences  :  «  Paixiuoy  Phton  dmi 
adinonestoit  sagement,  dit  Plular(|ue,  de  ne  remuer  et  n'exercer  point  le  cofji 
sans  Fàme,  n'y  l'àme  aussi  sans  le  corps,  ains  les  conduire  également  tous  deux 
comme  une  couple  de  chevaux  attelez  à  un  mesme  timon  ensemble;  attendu qo 
le  corps  besongne  et  travaille  quant  et  l'àmè,  au  moyen  de  quoy  il  en  faut  afoi 
un  grand  soing  et  lui  rendre  le  traictement  qui  luy  appartient  afin  de  lui  entn 
tenir  la  belle,  bonne  et  désirable  santé.  »  (Plutanjue,  les  Règles  et  préceptei  i 
santé,  trad.  d'Amyot,  in  Œuvres,)  Ici,  le  plus  difficile  n'est  pas  de  tracer  k 
règles  que  doivent  suivre  les  gens  de  lettres  pour  conserver  leur  santé,  mais  bîf 
de  les  leur  faire  accepter.  Les  uns  par  insouciance,  les  autres  par  présompl» 
croyant  savoir  mieux  que  les  médecins  ce  qui  leur  convient,  repoussent  11 
précautions  qu'on  leur  recommande,  quitte  à  les  exagérer  ensuite  et  à  iomh 
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dans  ces  ndiculcs  minuties,  ces  craintes  puériles  qui  caractérisent  la  nosomanie. 
i*  De  toutes  les  précautions  à  prendre,  la  plus  nécessaire  et  peut-être  la  plus 
difficile  à  obtenir,  c'est  la  modération  dans  Texercice  de  la  pensée.  On  ne  doit  pas 
prolonger  au  delà  de  la  puissance  individuelle,  fort  variable  d  ailleurs,  le  travail 
intellectuel.  Comme  toutes  les  autres  fonctions,  celles  du  cerveau  sont  intermit- 
tentes, il  faut  donc  s'arrêter  quand  la  pesanteur  ou  la  douleur  de  tète  avec  sensa- 
tion de  chaleur  viennent  vous  avertir  que  l'organe  est  fatigué  et  demande  du 
repos. 

2*  Le  meilleur  moyen  de  lui  accorder  ce  repos,  c'est  la  promenade  au  grand 
air,  ou  du  moins  un  changement  d'occupation.  On  sait  combien  sont  avantageux 
pour  les  savants  et  les  gens  de  lettres,  les  divers  exercices  corporels,  l'escrime,  la 
gymnastique,  le  jardinage,  l'équilation  si  appréciée  par  Boerhaave,  certains  jeux 
actifs  tels  que  le  billard,  les  boules,  etc.,  etc.  Ces  exercices  ne  devront  pas  non 
plus  être  portés  jusqu'à  la  fatigue,  et  il  convient  de  se  reposer  quelques  instants, 
avant  de  reprendre  son  travail. 

3**  Oncompi'end  de  quelle  importance  doit  être  le  régime  chez  des  personnes 
doDt  l'estomac  est  si  fréquemment  atteint  de  dyspepsie,  bisons  d'abord  qu'il  faut 
consacrer  au  repas  un  temps  suffisant,  de  manière  à  se  livrer  à  une  mastication 
rigoureuse,  condition  indispensable  de  toute  bonne  digestion.  Quant  au  mode 
d'alimentation,  il  doit  nécessairement  différer  suivant  les  individus,  les  saisons, 
les  climats  et,  sans  entrer  dans  des  détails  oiseux,  disons  seulement  qu'il  doit  être 
miitc  et  réparateur;  \iandes  grillées,  poissons  légers,  légumes  verts  bien  cuits, 
peu  de  farineux,  éviter  les  ragoûts  épicés,  les  pâtisseries,  les  charcuteries,  etc.; 
les  boissons  aqueuses,  c'est-à-dire,  suivant  la  tolérance  de  l'estomac,  vin  coupé 
de  préférence  à  la  bière  et  surtout  au  cidre,  seront  mises  en  usage;  ceux 
dont  le  système  est  très-affaibli  pourront  prendre  un  peu  de  vin  pur,  bordeaux  ou 
vins  du  Midi.  Le  café,  le  thé  dont  Tissot  a  blâmé  l'abus  extravagant  qu'on  en  fai- 
sait de  sou  temps,  sont  réellement  très-utiles,  mais  à  la  condition  d  on  user  mo- 
dérément; une  petite  tasse  de  café  ou  une  ou  deux  au  plus  de  thé  noir  après  le 
repas  facilitent  la  digestion  et  laissent  au  cerveau  toute  sa  liberté  d'action.  11  faut 
aussi  éviter  de  se  Hvrer  à  un  travail  intellectuel  actif  immédiatement  après  le  prin- 
ci)i<il  repas;  c'est  alors  que  le  repos  avec  causerie  familière,  une  promenade  sans 
l^igue,  pré[Kirent  très-bien  à  la  méditation  qui  pourra  ensuite  avoir  lieu  sans  en- 
tniTer  la  digestion. 

4*  Il  n'est  pas  toujours  possible  aux  littérateurs,  aux  savants,  de  résider  dans 
un^roit  plutôt  que  dans  un  autre.  Cependant  ils  devront,  autant  qu'ils  le  pour- 
(Mt,  habiter  sinon  la  campagne,  du  moins  un  quartier  sain,  dans  une  rue  large, 
*cuper  un  étage  élevé  et  bien  exposé,  plus  spécialement  au  soleil  lovant.  Pour  le 
chauffage  on  préférera  la  cheminée  au  |)Oolc,  et  pour  l'éclairage  la  bougie  ou  une 
Inmne  lampe,  au  gaz.  Uni*  très-bonne  précaution,  quand  on  travaille  à  une  lumière 
wlilicielle  ou  à  un  jour  très-vif,  c'est  de  porter  dos  lunettes  teintées. 

5*  Les  personnes  dont  le  cerveau  est  très-occupé  sont  hahituollement  frileuses, 
il  leur  faut  donc  des  vêtements  chauds.  Ciiacun  suivra  à  cet  égard  ses  impressions 
particulières.  Mais  ce  qu'il  faut  suitout  éviter,  c'est  le  froid  aux  pieds  qui  favorise 
les  congestions  du  côté  du  cerveau,  4-1  c'est  particulièrement  au  moment  du  cou- 
l'ber  i|u'il  convient  d'y  iK)rter  remède. 

6*  La  propreté  la  plus  rigoureuse  doit  être  observée.  Tissot  a  judicieuse- 
ment signalé  ici  la  grande  utilité  des  bains  l'roids,  surtout  suivis  d'une  franche 
réaction  :  on  peut  aujourd'hui  conseiller  les  pratiques  les  plus  simples  de  l'hydro- 
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thérapie.  Tissol  a  aussi  vanté  avec  juste  raison  rimportaiice  des  frictions  sècbei. 

7*"  Enfin  on  sait  combien  les  veilles  sont  nuisibles  à  la  santé,  un  sommeil  répi- 
ratcur  de  six  à  sept  heures  est  indis[>ensable,  nulle  transaction  ne  peut  é(n 
acceptée  à  cet  égard. 

Quant  aux  maladies  proprement  dites,  tous  les  auteurs  sont  d*accord  pour 
rejeter  les  moyens  débilitants  trop  énergiques  et  surtout  trop  longtemps  soulfr 
nus  ;  les  adoucissants,  les  toniques  doux  doivent  jouer  ici  un  grand  rôle,  nuii 
particulièrement  dans  la  convalescence  qui  est  ordinairement  longue  et  exige  tt 
régime  analeptique,  lair  pur  de  la  campagne,  les  eaux  gazeuses,  ferrugi- 
neuses, etc.,  etc.  E.  Beaugbakd. 
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Ficixo  (Marsili).  De  sludiosorum  sanitale  luenda.  In  De  VUa  (lib.  I),  1489,  pet.  in-fol.  BoML, 
1501,  in-4«,  etc.  Trad.  fr.  par  Beanfils.  Paris,  15il,  in-8»,  etc.  —  Gratarolcs  ;G.).  il 
littcralorum  cl  eorum  qui  magislralibus  fimguntur  comervanda  preeservandaquevalduàm, 
Basileœ,  1555,  in-8».  —  Horst  (Gr.).  De  tuenda  sanitate  studiosorum  et  UUeratonm, 
Gicssen,  1C15,  in-8». —  Eberfeld.  De  morbis  erudilorum.  Duisbergi,  1095,  in-4».  —  Ikw- 
MAjcjr  (Fr.).  De  jtrœcifmo  sludiosorum  morbo  ejttsgue  genuinis  causis.  Hais,  1699,  'air¥é 
in  Diœl,  gerrn.,  t.  IX.  llalse,  1728,  in-8*.  —  Schrœuer.  De  erutlUorum  valdadine.  UdMr 
stadii,  1701,  in-8».  —  Yesti.  De  atrophia  UUcratorum.  Erfordise,  1714,  in-4».  —  Sciioa. 
De  cruditorttm  morbis  LipsiîP.  1719,  in-i». —  .\i;ei.  (II.  C).  Leibmedicus  der  StadenÊÊÊi 
Leipzig,  1720,  in-8*.  —  Alberti.  De  antochiria  litteralorum.  Halœ,  1727,  in-4*.  — Stam  ^ 
Ern).  De princijmlioribtts  litteratorum  affeclibus.  Erfordiaî,  1730,  in-4».  —  CAmTBErai(lp; 
Fr.).  Progr.  déprima  ac  vera  tnorbi  litteratorum  origine.  Francof.,  1740,  in-i*.  —  Jwi.  Bê- 
comtitutione  literatorum  vel  cacochymia  pituitosa  cachectica.  Lipsise,  1710,  in-4P, — 
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de  vue  praiiquf,  le  meilleur  ouvrage  qui  ait  été  écrit  sur  celle  question.  — Bie.^villc.  Bé 
Famdienarzt  und  der  Arzt  der  Gclehrlen .  Leipzig,  1776,  in-8'.  —  Acbermann  (J.  Clir.  Gttl.\ 
Ueber  die  KrankheHen  der  Gelehrten.  >'iirnberg,  1777,  in-8».  —  Von  einigcn  Krankkièm 
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in-l".  —  Bbvsavo.Dc  V hygiène  des  gens  de  lettres,  ou  Essai  médico-philosophique  sirki 
moyens,  etc.  Paris,  1819,  in-8*.  — Aulagnieh.  Essai  sur  les  principales  nuiladies  desfom 
de  lettres,  et  sur  remploi,  etc.  Th.  de  Stias^b.,  1827,  n*  828.  —  Btcix  ;E.  A.).  De  l'infwmm 
des  travaux  intellectuels  sur  le  système  physique  de  V homme.  Ibid  ,  1828,  n*  fô4.  — 
ViknnEs.  The  In firmities  of  Genius,  etc.,  Londoii ,  1853,  in-8*».  —  Réveillé-Parise.  Physiek^ 
des  hommes  livrés  aux  travaux  de  l'esprit.  Paris,  1834,  2  vol.  in-8*. —  Lemoxmer.  luflmÊtt 
du  travail  et  des  impressions  littéraires  sur  le  développement  des  névroses.  Th.  de  PlA 
1855,  n*  286.  —  Newmiam  (\V.).  Essay  on  the  Diseasrs,  incident  to  îMlerary  Men.  LowLi 
1836,  in-8*.  —  Bexoi<toî«  de  Chateauneuf.  De  la  durée  de  la  vie  chez  les  sara'tUs  etl^ 
gens  de  lettres.  \n  Ann.  d'hyg.,  1'-  sér.,  t   XXV,  p.  2il;  1841.  E.  Bcb. 


(John-Coackley),  naquit  en  i7i4,  dans  l'île  de  litlle-van-Dicb, 

près  de  Torlola,  dans  les  Indes  occidentales,  de  parents  appartenant  à  lasecleto 
quakers.  11  vint  très-jeune  en  Angleterre  et  fut  confié  aux  soins  du  savante 
thergill.  Ses  humanités  terminées,  il  se  préparait  à  Tétude  de  la  médecine  p»h 
sUige  obligé  dans  une  pharmacie,  quand  la  mort  de  son  père  le  rappela  auxcA* 
nies  pour  recueillir  sa  succession.  Là,  il  donna  la  liberté  à  ses  esclaves  et  teàà 
en  Angleterre  achever  ses  études  ;  il  voyagea  ensuite  sur  le  continent,  se  fil  w* 
voir  docteur  à  Lcyde  et  retourna  à  Londres  exercer  la  médecine  avec  un  gniil 
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succès.  Quand  il  mourut,  en  1845,  il  était  membre  de  la  Société  royale  de  Lon- 
dres du  collège  des  médecins,  médecin  extraordinaire  de  l'hôpital  de  Londres. 

Lettsoni  s'était  beaucoup  occupé  d'histoire  naturelle  et  a  écrit  un  très-grand 
nombre  d'ouvrages  dont  nous  indi(|uerons  seulement  les  principaux. 

I.  Oà*.  atl hUioriam  ihcœ  pertinentes.  Li^yde,  1709,  iii-4°.  —  lï.  Tfte  Saturai  Ilistorn  of 

Ihe  Jen-Tree;  wUh  Obscrv .  on  the  Médical  QnalUies,  etc.    Lond.,  177*2,   in  4*.   Ibid.,    1790, 

vn-A*.  Trad.  Tmoç.,  Paris,  1775,  in-12.  —  ïll.  Réflexions  on  the  General  Trcatment  and  Cure 

0f  fercrs.  Lond.,  1772,  in-8».  —  IV.  Med.  Minutes  of  the  Général  Dispensary  in  London, 

elc.  Lond.,  1774.   in-8».  Trad.   Ir.,  Paris,    1787,  in-S^».  —  V.  Improvement  of  Medicine  in 

l/iwlon,  on  the  Basis  ofthe  Public  Good.  Ibid.,  1775,  in-S".  —  VI.  History  of  thcOrigin  of 

Medicine.  \\>\à.,  1778,  in-i». —  VH.  Lettrr  to  Sir  G.  Baker...  respecting  General  Inoculation . 

Ibid.,  1778,  in-4*.  —  VIII.  Considérations  on  the  Propriety  of  a  Plan  for  inoculation  the 

Pour  of  lyjfuloH  at  Uieir  own  Houscs.  Ibid.,  1779,  in-8».  —  IX.  History  of  somc  ofthe 

Effects  of  Uard-Drinking .  Ibid.,  1789,  iii-4'.  — \.  Hints  respecting  the  Distress  of  the  Poor. 

Ibid-,  1794,  iii-8*.  —  XI.  Ilints  respecting  the  Chlorosis  of  boaiitings  Schools.  Jbid.,  1795, 

in-8*.  — XII.  Obs.   on  the  Coiv-Pox.  Ilrtd.,  1801,  in-8'».  —XIII.  An  Apology  for  diffcring 

fromthe  Aulhors  of  the  Monthly  ami  Critical  Rcview^  elc.  Lond.,  1803,  in-8*.  —  XIV.  Un 

grand  nombre  de  mémoires  dans  divers  recueils,  et  notamment  dans  les  Mcmoirs  of  Médical 

Society  (les  t.  I-VI).  E.  Bgd. 


LEi:C'.%vrilÈME  (Leucanthemum  T.).     Ce  nom  qui  était,  pour  les  anciens, 
celui  de  la  Camomille  romaine,  a  été  donné  à  quelques  plantes  détacliéesdu  grand 
genre  Chrysanthème  de  ïinné,  et  qui  e»  diffèrent  notannnent  en  ce  que  tous  les 
achaines  produits  par  une  inflorescence  y  sont  d'une  seule  sorte  et  non  de  deux, 
et  tous  coniques,  tronqués  au  sommet,  nmnis  de  côtes  tout  autour.  Les  Leucan- 
thèmes  sont  des  herbes  vivaces  des  pays  tempérés,  à  feuilles  alternes  et  à  capi- 
tules terminaux.  L'espèce  type  du  genre  est  la  Grande  marguerite  de  nos  champs 
ihtucantftemum  rulgare  Lamk,  FL  fr,,  lï,  157.  —  Chrysanthemum  Leucantlie- 
miti»  L. ,  Spec, ,  1 25i .  —  C.  montanum  W. ,  Spec. ,  III,  2145.  —  C.  sylvestre  W. , 
Enum. ,  60.  —  Matricaria  Leucanthemum  Desvx ,  ex  Lamk,  Dict. ,  III ,  21 43) .  Cette 
pliFite  bien  connue  sert  de  légume  dans  T.Archipel.  On  mange  ses  jeunes  pousses 
mies,  d'aprè:>  Belon  (ShiyuL,  60).  En  SibiVie,  suivant  Hehniann  {Nouv,  Journ. 
Wfrf.,  V,  208),  on  remploie  contic  la  leucorrhée.  Lohel  l'appelait  Consolida  média 
Tidnerarium,  en  raison  de  ses  vertus.  On  la  regardait  comme  apéritique,  dépurative, 
«liurétique.  Hav  admettait  même  ^lu'clle  guérissait  l'asthme,  la  phthisie.  En  Bos- 
nie, elle  sert  d'insecticide.  Cazin  suppose  qu'elle  pourrait  être  employée  aux 
mêmes  usages  que  la  Pâquerette;  elle  est  un  peu  Acre  et  amère.  Les  anciens  la 
nctierchaieiit  connne  «  chaude  et  sèche  et  bonne  à  résoudre  les  strumes  ;  »  elle 
n'est  guère  usitée  de  nos  jours.  II.  Bk. 

TocM.,  Instit.,  t.  492.  —  DC.  Prodr.,yU  45.  —  Esdl.,  Gen.,  n.  2007.  —  Mér.  et  Del., 
ttrt..  H,  271.  —  Gre.x.  etGoDR.,  FI.  de  Fr.,  II,  139.  —  Cxiiy,  Trait,  prat.  des  pi.  médic, 
^>  3, 735. 


Nom  (jue  Dioscoride,  suivant  Mérat  et  Delens  (l)icl.,  IV,  94)^ 
fionDeà  l'Œnanthe  safranée.  H.  B.n. 

LEl'C'É.  Comme  nous  l'avons  dit  ailleurs  (voy,  Alphos),  les  Grecs  dési- 
gnaient sons  le  nom  de  ï^ucé  une  lésion  de  la  peau  caractérisée  par  des  taches 
Manches  qni  affectaicFit  à  la  fois  l'épiderme  et  les  parties  sous-jacentes.  A  cet 
^nl,  il  règne  une  parfaite  conformité  entre  les  antcurs.  Nous  n'avons  pas  à  y 
revenir.  L'auteur  du  Prorrhétiqtie  (II,  43)  déclare  que  la  leucé  appartient  aux 
a/Tections  les  plus  graves,  comme  aus.^i  la  maladie  dite  phénicienne  (yoivivir.U) , 
(^'est-ce  donc  que  celte  maladie  phénicienne?  Galien  n'hésite  pas  ù  y  reconnaître 
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l'élépliantiasis,  maladie  très-commune,  dit-il,  dans  TAnatolie,  c'est-à-dire  dans 
le  Levant.  (Gloss.  p.  597.  Lipsiaî,  1780,  in-fol.)  Ce  premier  rapprochemcBt  eit 
ti*ès-remarquable,  ajoutons-y  ce  que  dit  un  écrivain  un  peu  antérieur  à  llippo- 
cratc,  Hérodote,  qui  nous  apprend  qu'en  Perse  tout  citoyen  atteint  de  la  lèpre  m 
de  la  leucé  est  renvoyé  de  la  ville  et  privé  du  commerce  de  ses  semblables  (HitL  I, 
158);  nous  en  avons  parlé  au  mot  Lèpre.  (Voy.  p.  184.)  Âristote  mentÛMme 
aussi  la  leucé  qu'il  déclare  plus  fréquente  chez  les  hommes  que  chez  les  femmei 
et  les  enfants.  (Probl.y  scct.  X,  n^*  4,  5.)  La  palhogenèse  de  la  leucé  estfiiée 
comme  il  suit  par  Galien.  L'alllux  d*un  sang  pituiteux  et  glutincux  prolongé  dm 
une  partie  en  rend  la  chair  semblable  à  celle  des  crabes  et  des  huîtres.  {DeSympL 
causis  fMh.lW,)  Désormais  il  n'y  a  plus  qu'à  copier  cette  théorie,  y  joindreicssigiiei 
diagnostiques  donnés  par  Celse  (pi(|uer  avec  une  aiguille  pour  >oir  s'il  sort  da 
sang)  et  l'histoire  de  la  leucé  est  stéréotypée  pour  des  siècles  ;  seulement  ki 
Arabes  et  quelques  arabistes  rap[ielleront  Al-haras.  La  leucé  est-elle  une  maladie 
a  part,  n'est-elle  pas  plutôt  la  première  période  de  l'éléphanliasis  des  Grecs,  tdk' 
que  la  fait  connaître  Moïse?  (LévUUi.y  XIII,  XIV.)  Cette  question  sera  discutée! 
])ropos  de  rÉLÉPH^ixTiAsis.  E.  Bgo. 

i^EVCiniiiE.        Voy,  LEucocTTiiémE. 

IJSL-CIIVE  (oxyde  caséeux,  aposépéd  ine) .     Formule  (^'II^'AzO*.  La  leucine  est  ot 
produit  azoté,  cristallisé  et  défini  qui  se  forme  d'une  manière  constante  pendant 
la  putréfaction  des  matières  albumiuoïdes  ot  des  tissus  à  gélatine.  Elle  pmd 
encore  naissance  par  la  décomposition  qu'éprouvent  ces  corps  sous  l'inlluenoe  dn 
alcalis  caustiques  bouillants  ou  de  l'acide  sulfurique.  On  la  rencontre  normab»  ;: 
ment  dans  le  parenchyme  de  beaueoup  d'organes  (pancréas,  rate,  thymus,  gfaah  -; 
des  thyroïde  et  salivaircs,  foie,  reins,  capsules  sumniales,  cerveau  et  glanda   '■ 
lymphatiques).  Limpricht  est  arrivé  ù  la  produire  synthétiquement  par  une  réac- 
tion nette. 

Le  Valéry lure  d'anunonium  chauffé  avec  de  l'acide  cyanhydrique  et  de  l'acide 
chlorhydriquc  se  convertit  en  leucine.  (Limpricht,  Ann.  der  Chem.  u.  Pham^ 
XCIV,  p.  245.)  Celte  réaction  prévue  par  Gerhardt  se  fornuile  ainsi  : 

QH\io(^  4-         ^AzH  -f-H*0  -    O^Ih'AzO*. 

Ilydrure  de  valénrle.       Acide  cyanhydrique.  Leucine. 

Propriétés.  La  leucine  cristallise  dans  l'alcool  sous  forme  de  paillettes  nacrées, 
douces  au  loucher,  ])lus  légères  que  l'eau.  L'eau  froide  la  dissout  peu  (1  part. 
|>our27  p.  d'eau).  Elle  est  plus  soluble  dans  l'o^u  chaude.  Elle  est  solubledans 
1040  p.  d'alcool  froid  et  800  p.  d'alcool  chaud,  insoluble  dans  l'étlier.  Impure^ 
telle  (ju'on  la  relire  des  lirjuides  animaux,  elle  cristaUise  en  boules  et  semUcèln 
plus  solubledans  l'eau  et  l'alcool.  Chaullée  avec  précaution,  elle  fond  à  170*^ 
se  sublime  à  une  température  plus  élevée;  cliauirée  brusquement,  elle  se  décom- 
pose, en  donnant  de  l'acide  carbonicpie,  de  l'ammoniaque  et  de  Tamylamine.  Bis- 
tilléc  avec  un  mélange  d'acide  sull'uricpie  étendu  et  de  peroxyde  de  niangauèfe, 
die  fournit  de  l'eau,  de  l'acide  carbonique  et  du  cyanure  de  tétryle. 

G«1I^=^  Az9«  4-0»  =  Ç,^'  -h  11*0»  -h  C*H»Az. 

Ces  deux  réactions  jointes  à  la  synthèse  de  Limpricht  fixent  nettement  la  consti- 
tution de  ce  corps  que  l'on  peut  considérer  comme  de  l'acide  amylcarboniquc. 
Lorsipi'on  fait  passer  du  bioxyde  d'azote  dans  une  dissolution  de  leucine  dans 
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l'acide  azotique,  il  se  dégage  de  Tazote  et  Ton  obtient  un  acide  sirupeux,  très- 
$oluble  dans  Télher  :  «icide  leucique  C^MP^O*,  homologue  de  Tacide  lactique.  Le 
même  acide  se  produit  Ioi*squ'on  fait  passer  du  chlore  dans  une  solution  de  leucine 
dans  la  soude  diluée. 

Si  le  cldore  est  en  excès,  il  se  produit  du  chlorure  de  cyanogène  et  du  cyanure 
de  tétryle. 

La  leucine  forme  indifTéremment  des  combinaisons  avec  les  acides  et  avec  les 
bases.  C'est  ainsi  que  Ton  peut  former  directement  : 

Le  chlorlivdrate  de  leucine.  .     HCl.€*H^^\zô',  cristaux  très-solubles. 
Le  nitrate  —      —       .    AzO'HjG'H^AzO',  aiguilles  incolores. 

Là  nitrates  doubles  do  leucine  et  de  chaux,  de  leucine  et  de  magnésie. 

Le  sulfate  de  leucine  qui  cristallise  lorsqu'on  ajoute  de  Talcool  absolu  h  la  solu- 
tion de  la  leucine  dans  l'acide  sulfurique  étendu,  et  qu'on  évapore  à  consistance 
4e  sirop.  On  connaît  des  combinaisons  cristallines  de  leuchie  et  d'oxydes  de  cuivre, 
de  mercure,  de  plomb,  que  l'on  forme  directement  en  ch'auffant  les  oxydes  frai- 
diement  précipités  dans  une  solution  aqueuse  de  leucine  et  en  concentrant. 

Parmi  les  solutions  métalliques  le  sous-acétate  de  plomb  est  le  seul  qui  précipite 
lalpucine. 

La  leucine  est  facilement  soluble  dans  les  alcaUs  et  l'ammoniaque,  ainsi  que 
4ns  les  acides  étendus.  Les  acides  sulfurique  et  chloHiydrique  concentrés  la  dis- 
^Tent  sans  altération. 

Préparation.  Le  procédé  synthétique  de  Limpricht  fournit  le  plus  facilement 
bieiKiiie  pure.  On  fait  bouillir,  à  cet  ell'et,  un  mélange  d'aldéhyde  valérique, 
d'acide  prussique  et  d'acide  chlorhydrique  dans  une  cornue,  jusqu'à  ce  que  lu 
ODocfae  huileuse  ait  disparu.  On  évai)ore  à  sec.  Le  résidu  est  lN)uilli  avec  de  l'eau 
Hdelliydrate  de  plomb,  on  filtro  et  on  précipite  le  plomb  par  Thydrogéne  sulfuré, 
00  évapore  et  on  reprend  par  l'alcool  faible  bouillant  qui  laisse  déposer  le  produit 
<iOtts  fonne  de  paillettes. 

Un  peut  aussi  faire  bouillir  {tendant  vingt-quatre  heures  3  parties  de  copeaux  de 
(Drue  avec  5  parties  d'acide  sulfurique  étendu  de  io  [larties  d'eau,  en  renouvelant 
leau  é\aporée.  On  filtre,  on  neutralise  par  la  craie.  Le  liquide  filtré  est  concentré 
i  moitié,  l'excès  de  chaux  est  précipité  par  l'acide  oxalique  et  le  liquide  filti-é  est 
^^oocentré  jusf|u'ii  cristallisation . 

Veut-on  extraire  la  leucine  des  organes  aiumaux  où  elle  se  trouve  normalement 
<Hi  patliolo^iquement  :  on  épuise  avec  de  l'eau  froide  l'organe  haché,  en  laissant 
iioatUret  en  exprimant.  Le  liquide  acidulé  légèrement  par  l'acide  acétique  est  coa- 
gulé par  la  chaleur,  |K)ur  éhminer  l'albumine;  on  précipite  par  l'acétate  de  plomb, 
♦Hi filtre  et  on  enlève  l'excès  de  plomb  par  l'hydrogène  sulfuré;  on  évapore  à  sec 
*t  l'on  épuise  par  l'alcoi»!  bouillant,  on  filtre  et  on  éva|M»re  à  consistance  sin:- 
poise.  Dans  le  cas  de  lu  présence  de  la  leucine,  on  \eiTa  se  former  au  bout  de 
'{uelques  jours  des  cristaux,  ayant  la  forme  de  boules  ou  de  rognons,  plus  rarc- 
nwit  do  feuillets  nacrés.  Les  premiers  cristaux  dé[M)sés  sont  nnlissous  dans  l'am- 
>noiiiw|ue  faible.  Le  liquide  est  jjrécipité  jiar  l'acétate  de  j)lonih.  Le  dépôt  lavé  avec 
Ku d'eau  est  décomposé  par  l'hydiogène  sulfuré  et  la  solution  filtrée  est  con- 
«ïnlrée  au  b:iin-mane.  Otto  marche  jiourra  être  suivie  comme  moyen  d'analyse  et 
'^wiIktcImî  de  la  lenciue  dans  un  or«iane. 

Les  réactions  suivantes  appliquées  aux  cristaux  obtenus  |yar  le  procédé  précé- 
^fcnt  |iermeltent  de  mieux  caractériser  la  leucine.  I*  Chaufl'ée  sur  une  lame  de 
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platine  avec  de  Tacide  nitrique,  elle  laisse  nn  résidu  incolore  qui  prend  une  teinte 
jaune  ou  jaune  brun,  lorscpi'on  ajoute  quelques  gouttes  de  soude;  ce  Tfsiiu 
chauffi'  avec  de  la  soude  se  réunit  sous  fonne  d'un  ^dobule  huileux  non  adhérent. 
2®  Qiaulfée  dans  un  tube  d'essai,  elle  iond  et  donne  a  la  distillation  un  liquide  hui- 
leux et  une  odeur  d'aniylarnine.  o*^  La  lencine  impure  dissoute  à  chaud  dans  Tacé- 
tale  de  plomb,  fournit  après  reiroidissemenl  et  addition  d'ammoniaque  des  feuil- 
lets cristallins  nacrés  de  la  combinaison  plombique. 

État  naturel.  Nous  avons  déjà  vu  que  la  leucine  se  rencontre  normalement  dans 
l'organisme. 

Liebig  Ta  rencontrée  dans  le  foie  de  bœuf  et  Goru[)  dans  le  foie  de  veau.  D*après 
Stanleler  et  Freiicbs,  on  ne  l'observe  qu'à  1  état  pathologique  dans  le  foie  humain^ 
particulièrement  dans  l'atrophie  jaune,  le  typhus,  le  tubercule,  le  rlmniatisme  aigu 
et  la  variole. 

Scherer  a  démontré  sa  pi'ésence  dans  la  rate,  surtout  |)endant  certiines  affec- 
tions, la  louchémie  entre  autres.  Le  pus,  le  cerveau  pendant  l'atrophie  du  foie; 
l'urine  dans  les  cas  de  typhus,  d'atrophie  jaune  du  foie;  le  sang  des  Icnchémiques 
est  riche  en  leucine. 

D'après  les  recherches  de  Neukomm,  la  leucine  ne  doit  pas  être  considtTce 
comme  un  principe  spécial  à  tel  on  tel  or<^ane  ;  elle  n'apjiaraît  que  \h  où  l'on 
observe  une  régénération  abondante  et  une  fusion  rapide  des  parties  élémentaires 
et  particulièrement  des  cellules.  P.  Schutzeuderger. 

LEUCOCYTE.     Nom  donné  à  une  espèce  d'éléments  anatomiques  ayaut  forme 
de  cellule,  dont  les  individus  de  la  variété  la  plus  répandue  se  distinguent  par 
leur  figure  sphéiique,  la  production  à  l'éUil  frais  d'expansions  sarcodiqucs  qui  les 
défoiTUcnt,  mais  surtout  par  les  actions  coagulantes  et  dissolvantes  spéciales  de 
l'eau,  de  l'acide  acétique,  etc.,  qui  les  pîUisstMU  et  y  fout  apparaître  généralement 
de  1  îi  i  petits  amas  en  forme  de  noyaux,  lorscjue  leur  étal  finement  granuleux 
n'a  pas  été  ivuiplacé  par  le  dépôt  de  granulations  graisseuses  dont  ils  sont  souvent 
le   sié^'c  (pi.  I,  l[  et  III);  les  moius  nombreux  de  ces  éléments,  beaucoup  plu5 
petits  {i/lolf filins) y  prennent  à  l'état  cadavérique  ou  au  contact  de  l'eau,  etc., 
l'aspect  d'un  noyau  sphéricpie,  sans  nucléole,  légèrement  recourbé  et  contracté 
p.ir  l'acide  acMitique,  et  entouré  d'un  corps  ou  masse  de  cellules  à  jïeine  plusgro» 
que  1«;  noyau. 

Les  leucocytes,  ainsi  nommés  en  raison  de  leur  état  incolore,  ainsi  que  de  la 
teinte  d'un  blanc  grisiitre  ou  jauuàlrc  qu'ils  donnent  aux  tumeurs  qui  en  con- 
tiennent beaucoup  (de  Àsuxôv,  blanc;  x-jro;,  masse,  corps,  cellule),  ont  été  appelés: 
Corpnaculi  rolundi  pituita*.  (fiorn.  Ad.  Christ.,  De  pituita  dissertatio  inanjU' 
ralis.  Leipzig',  1718,  in-4",  p.  8.)  Globules  du  pus,  globules  blancs  du  pus.  (Senac, 
Traite  du  cœur,  1741),  t.  Il,  p.  65î).)  Globules  ari'ondis  plus  [telits  que  les  globules 
roug''s  du  sang  dt*s  poissons.  (Muys,  Mnsculoruni  artificiosa  fahrica,  obserta- 
tionilfUft  et  icouibus  illustrata.  Lugduni  Uatavoruni,  in-8°,  1751 ,  p.  500,  en  note.) 
Globules  de  la  lymphe.  (Ilewson,  Opéra  omnia,  1771-1795,  111*  part.,  p.  81.) 
Globub's  ronds  du  san«i.  (Spallauzain*,  Dei  fenomeni  délia  circolazione  ossertn^o: 
nel  (/iro  uniirr>iale  d*:i  rasi;  etc.  Dissertazioni  (juattro.  Modena,  1777,  m-8*. 
Beaucoup  de  catalct^nics  disent  à  tort  1 777).  Trad.  franc,  par  lourdes.  Paris,  anVIll 
(1800),  in-8",  p.  177)  et  '287.)  Gorps  globuleux  et  globules  blancs  du  pus.  (Hun- 
ier, Leçons  sur  lex  principes  de  la  chirur(jie,  178t>-1787.  ŒmTcs.  Trad.  franc. 
Paris,  1815, 1. 1,  p.  471,  et  Traite  du  san(j,  de  i inflammation,  etc.,  1794,  2*  par- 
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ie,  cfc.  T  :  Dv  Pks.  Tnd.  Crtiiç.,  ibid.^  t.  DI,  p.  500.)  Véiiatk$  du  sang  plus 

que  les  irioiNiles  rouges  qui  naissent  dans  leur  intérieur.  (Gruithuisen, 

PkifsiogHOiie  umâ  Eautognosie.  Mûnchen,  iSlâ,  in-8%  g  89  , 

p.  1C9.  »  Granoles  cm  coq>uscules  de  la  hmplie.  (J.  Vûllcr,  Handbuch  der  Phy- 

mkpe.  K^Meiitz,  1855,  iii-8*,  p.  149,  et  Àrchit  fur  Anatomie  und  Phygido- 

firL  Berlôi,  mêr^  1855,  p.  214.)  Granules  ou  globules  du  chyle.  iR.  Wagner, 

Jirw  wiuemitkafUiche  Ànnaitn^  1854,  t.  XXVIU,  p.  155.)  Globules  de  pus. 

(hoDr.  AecAerdhet  physioiûgique$  et  chimico-microicopiqueÂ  sur  les  globules 

éê  tutg,  du  pus,  dm  mucus ^  et  sur  ceux  des  humeurs  de  VœiL  Fans,  Thèse,  1 85 1 , 

»4*.  p.  12,  15  et  16. i  Globules  de  mucus.  «Donné,  ibid.)  Globules  de  chyle 

kajng.tNandl,  Sur  lesglobules  du  sait^,  in  journal  VlnilUuL  Pans,  1857. 

.  p.  52.»  Globules  fibnneux  du  sang,  du  pus,  du  muais,  de  la  salive,  de 

Handl,  Mémoire  sur  le  pus,  les  mucus  et  les  différents  produits  des 

,  iu  Gaz.  médicale.  Paris,  1857,  in-4*,  p.  654.)  GI<ri>uifS  blancs  du 

t.  Globulins  du  sang  Tenant  de  la  lymphe  et  du  chyle.  <  Donné,  Sur  la  consti- 

mûeroscopique  du  sangM  Comptes  rendus  des  séances  de  VAcad.  des  scien- 

msde Paris,  1858,  in-4'',  t.  VI,  p.  17.»  Globules  muqueux.  iMandl,  Mémoire  sur 

lmrapi»ns  ^ui  existent  entre  le  sang,  le  mucus  et  tépiderme,  in  Gazette  médi- 

P^ris.  IMO,  in-4*,  p.  417.1  Cellules  de  la  lymphe.  (Schwann,  l'ntersuchun- 

Iî^Sk.  in-8*,  p.  75-77.)  Cellules  du  pus  et  du  mucus.  (Schwann,  ibid., 

77*7]^.  ■  Gkibnies  d'inflammation  ou  d'exsudation.  ^Gluge,   Mikroskopische 

iscke  L'ntersuchungen  zur  allgemeinen  und  speciellen  Pathologie.  Min- 

1858,  in-8*,  Heft.,  t.  I,  p.  12-15.)  Corpuscula  granulosa  seu  granulata, 

CMpoKole»  granuleux  ou  corpuscules  d'agrégation,  corpuscules  de  pus  très-gm- 

G^rber,  Allgemeine  Anatomie  1840,  p.  9.)  Cellules  granuleuses  ou 

.  iVoL'el,  article  Emzu.^du.xg  \Eandworterbuch  der  Physiologie ^  von 

LW^jner.  Braunschweig,  1812,  p.  548.;  Globules  granuleux  de  lexsudation  ou 

k  l'inflammation.  fLebert,  Physiologie  pathologique.  Paris,  1845,  in-8'%  t.  I, 

f.7>.>  ijWbules  pyoïdes.  iLeUrrt,  ibid.  Paris,  1845,  t.  I,  p.  46.)  Corfiuscuies 

■BD^/res  du  âaiig.  <lleule,  Traité  d'anatomie  générale.  Paris,  tmduit  par  Jour- 

àû.  ISi5.  iii-^%  t.  I,  p.  476-477.)  Globules  lympathiques.  «Mandl,  Manuel 

itmUjmie  générale.  Paris,  1845,  in-8%  p.  252,  pi.  Il,  lig.  18,  b.)  Vtsicuk- 
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aiuitomiques  est  une  de  celles  qu'on  trouve  dans  le  plus  grand  nombre  des  pntiei 
du  corps.  Son  étude  est  des  plus  complexes  et  des  plus  curieuses  en  raison  du 
nombre  de  la  facilité  avec  laquelle  ces  cellules  naissent  dans  Torganisme  et  ] 
présentent  des  modifications  de  structure  selon  les  nombreuses  conditions  diiu 
Icisquelles  elles  sont  habituellement  placées. 

Les  leucocytes  oITrent  en  effet  cette  particularité,  qu'ils  ne  montrent  jamaii 
d'arrangement  réciproque -déterminé  et  constant,  parce  que  c'est  dans  les  humeon 
(le  Téconomic  qu'ils  siègent  ordinairement;  et  lorsqu'ils  se  rencontrent  dui 
l'épaisseur  d'un  tissu,  c'est  accidentellement  et  interposés  sans  ordre  aux  élémeoÉi 
fondamentaux  de  ce  dernier. 

On  trouve  à  l'état  normal  ces  cellules  dans  toutes  les  parties  où  existent  la 
globules  rouges  du  sang,  ainsi  que  dans  la  lymphe.  Dans  les  capillaires,  dans  œa 
de  deuxième  et  de  troisième  onlre  surtout,  ainsi  que  dans  les  petites  artères  d 
petites  veines,  elles  sont  appliquées  contre  la  face  interne  du  conduit,  plutôt  qu'a 
suspension  dans  le  sérum  du  sang.  Cette  disposition  s'observe,  soit  pendant  la^ 
soit  pendant  la  mort  de  l'animal,  tant  que  le  plasma  sanguin  n  a  pas  transsidi 
hors  des  vaisseaux.  Ce  n'est  que  par  moment  qu'on  voit  les  globules  blancs  flotkr 
dans  le  sérum  avec  les  hématies. 

Dans  le  sang  coagulé  après  la  mort  soit  dans  une  artère  liée,  soit  dans  un  éfÊù' 
«Iiement  apoplectique  ou  autre,  soit  dans  le  caillot  de  la  saignée,  les  leucoqtn 
se  rencontrent  surtout  vers  la  jonction  de  la  portion  de  fibrine  qui  est  incoïoQ 
avec  la  masse  de  celle  qui  est  colorée  par  interposition  des  globules  rouges.  Dm 
les  caillots  polypiformes  du  cœur,  dans  cenx  des  veines  et  des  artères,  lorsque dl 
li(|uide  rougeâtre  ou  blanc  crémeux,  puriforme,  se  trouve  au  centre  du  caiDotp 
presque  toi^ours  on  y  obsorve  une  quantité  plus  ou  moins  grande  de  leucocjto» 
iVoy.  Robin  et  Vcrdeil,  Chimie  miatomique ,  Paris  4855,  t.  IH,  p.  265.  ) 

Dans  les  veines  spléniqucs,  sus-hépati(pie,  porte,  rénale,  et  quelquefob  dans 
les  veines  pulmonaires,  les  globules  blancs  se  rencontrent  assez  souvent  au  nomfan 
(le  1  h  8  ou  10,  dans  des  amas  de  matière  amorphe  finement  granuleuse.  Cfl 
fai*  a  lieu  sur  l'cmbryou  comme  chez  l'adulte,  et  ces  amas  sont  i>eut-étre  plni 
iu):nbreux  encore  dans  le  premier  que  chez  le  second. 

Dans  les  vaisseaux  lymphatiques  du  cou,  du  testicule  et  du  pli  de  l'aine,  ete., 
(h  l'homme  et  des  animaux,  les  leucocvtes  sont  trcs-sou vent  réunis  enainasassa 
considérables  pour  Hre  a|)erçus  à  l'œil  nu,  jors  de  l'écoulement  du  liquide,  sont 
foi  me  de  très-petits  grumeaux.  Ce  fait  s'observe  particulièrement  lorsque,  aprèi 
avoir  pratiqué  deux  ligatures  sur  des  vaisseaux  pleins  de  lymphe  dans  un  (ùê^ 
(^.onu  de  ces  conduits,  afin  de  les  enlever  du  cadavre  encore  chaud,  on  fait  écoQki 
•  oile  humeur  après  son  refroidissement.  On  les  trouve  aussi  bien  dans  les  réseiiaJ 
d'origine  des  lymphatiques  avant  les  ganglions  qu'au  delà  de  ces  glandes. 

C'est  dans  ces  diverses  conditions  que  ces  éléments  ont  reçu  les  noms  de  gk 
hules  de  la  lymphe^  du  chyle,  et  de  globules  blancs  du  sang. 

Ces  éléments  se  rencontrent  en  outre  dans  tontes  les  autres  humeurs  de  l'é» 
iiomie,  soit  normales,  soit  accidentelles,  dans  Ies([uelles  on  les  a  pris  longtemp 
pour  des  espèces  différentes  des  précédents  sous  les  noms  de  globules  du  mueiiM 
du  pus,  du  colostnim,  etc. 

Ôi\  peut  en  effet  les  observer  dans  le  liquide  des  vésicules  séminales,  dans  I 
liquide  prostatique,  dans  le  sperme  éjaculé,  dans  le  premier  lait  sécrété  oufO 
loslrum,  dans  le  lait  de  la  mamelle  enflammée  ou  abc^ée. 

On  les  trouve  encore  dans  les  liquides  allantoïdiens  et  amniotiques,  dansTAti 
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ritrét  ou  A^ofokfe,  au  moios  pendant  la  TÎe  inlra-utérine  et  dans  les  pre- 
mois  qui  suivent  la  naissance  (pi.  III,  fig  9);  dans  le  liquide  enoéphalo-ra* 
dâdieo,  la  synovie  et  toutes  les  autres  s*^n>silés  ;  là  fls  sont  fort  peu  nombreux  à 
FrUt  nonnjJ,  mais  ils  s'y  multiplient  facilement  lorsque  survient  quelque  inflam- 
Datioo  des  moml»^nes  correspondantes. 

Le»  divers  mucus  produits  dans  des  conditions  tout  à  fait  normales,  n'en 
Rofennent  qu'un  très-petit  nombre  ;  mais  le  plus  léger  trouble  de  la  circulation 
des  maqueusei»  >ui&t  pour  déterminer  à  leur  surface  la  production  des  leucoc^ies. 
iiuâ  les  \oii-on  dans  les  mucus,  y  compris  celui  de  la  vessie,  dans  des  conditions 
flMm  tout  à  faiit  normales,  au  moins  devenues  habituelles  chez  un  grand  nombre 
depersofuies. 

Eofin  ils  constituent  l'élément  principal  en  suspension  dans  le  siruni  du  pus  et 
dans  la  sérosité  des  vésicatoires. 

Cesl  aux  leucocytes  réunis  en  quantité  plus  ou  moins  considérable  que  le  pus 
doit  sa  couleur  plus  ou  moins  jaunâtre  et  en  jiartie  sa  consistance  plus  ou  moins 
crémeuse.  C'est  à  leur  production  dans  le  mucus,  remplissant  lui-même  alors  le 
rôle  de  sérum,  que  ces  produits  des  muqueuses  enflammées  doi\ent  la  teinte 
jiiuùtre,  semblable  à  celle  du  pus,  qu'ils  prennent  alors,  tout  en  conservant 
lev  nature  spéciale,  ainsi  que  la  consistance  et  la  viscosité  muqueuses  qu'ils 
liaient  lorsqu'ils  ne  tenaient  en  suspension  que  queli|ues  cellules  épithéliales 
Qv  ca  trop  petit  nombre  de  leucocytes  pour  que  leur  transparence  normale 
fit  troublée. 

D  n'est  pas  très-rare  de  trouver  encore  des  leucocytes  au  sein  de  parties  solides 
de  réoononiie,  dans  la  trame  de  certains  tissus,  mais  dans  des  conditions  acci- 
dtolelles  surtout.  C'est  ainsi,  par  exemple,  que  le  tissu  morbide  qui  forme  le 
kbercule  anaiomiqueen  renferme  une  assez  grande  quantité  éparsc  dans  sa  trame; 
1b  tumeurs  de  la  cornée  offrent  également  la  même  particularité.  Diverses  vu- 
ikté<  de  tumeurs  d'aspect  colloïde  ou  gélatinifornie  du  sein  et  d'autres  régions 
ta  (fésentint  enore  des  exemples,  ainsi  que  les  épithéliomas  de  la  verge,  de  la 
|4upjirt  des  muqueuses  et  quelquefois  de  la  |»f'au,  qui  montrent  çù  et  là  des  leu- 
tfji.xtes  înteqKjsés  aux  cellules  épithéliales.  £iifiu  dans  les  excavations  ou  vacuoles 
dùot  vt  cn-usent  les  cellules  épithéliales  de  ces  nicmcs  tumeurs,  on  trouve  des 
fcucoi.yi#:s  ullrant  là  les  caractères  de  forme,  de  réactions,  de  structure,  qui  leur 
iout  habituels   pi.  1,  fjgOj. 

Ik  la  quantité  des  leucocytes  dans  les  diverses  humeurs.  Dans  le  sang,  le 
BSoibrL-  des  l*:*i:cocyles  est  beaucoup  moindre  que  celui  des  hématies.  D'une  nia- 
ttfe  tiénérale  on  peut  dire  qu'il  y  a  environ  1  globule  blanc  pour  300  globules 

rougts. 

Mais  pour  apprécier  un  |>eu  plus  exactement  ce  rapport  numérique,  il  importe 
de  se  rappi'ler  que  sur  le  \Jvaut  une  partie  des  leucocytes  adhèrent,  bien  ijue 
biUemeiit,  à  la  face  interne  des  parois  des  capillaires,  et  qu'une  partie  seulement 
d'fctre  eux  se  trouvent  en  suspension  dans  le  plasma.  11  faut  se  souvenir  égale- 
■Hitque  ces  globules  mêlés  aux  hématies  et  entraînés  avec  elles  par  le  plasma 
«l  elfe  adhérents  aux  parois  des  capillaires  et  se  sont  détachés  plus  ou  moins 
fadiemeut  selon  les  régions  et  l'espèce  de  vaisseau  rompu. 

En  outre,  le  nombre  des  leucocytes  adhérents  aux  parois  des  capillaires  difïere 
beaucoup  d"i:ne  région  du  corps  à  l'autre.  Ainsi,  par  exemple,  ces  éléments  sont 
W.n  plus  n  ju.breux  dans  les  capillaires  de  la  rate,  du  foie,  de  la  muqueuse  in- 
Wtioale,  du  pormon,  du  rein,  de  la  pie-mère  cérébrale  et  de  la  plupart  des 
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glandes  que  dans  ceux  de  la  peau,  des  muscles,  du  tissu  lamineux,  etc.  Dus 
plusieurs  des  premiers  organes  que  je  viens  de  citer,  ils  forment  par  place  une 
couche  contiime  qui  laisse  çà  et  là  des  espaces  libres  plus  ou  moins  ctendos  ; 
tandis  que,  dans  les  derniers,  ils  sont  épars  et  écartés  les  uns  des  autres. 

Lorsqu'on  examine,  sur  une  4ame  de  verre  divisée  en  carrés  par  des  lignes 
écartées  de  i  dixième  de  millimètre,  combien  il  y  a  de  leucocytes  comparativement 
aux  hématies  dans  le  sang  de  la  saignée  ou  qui  s'écoule  d'un  piqûre  faite  à  h 
peau,  on  arrive  aux  résultats  suivants.  On  observe  des  différences  considéraUes 
dans  le  rapport  entre  les  globules  blancs  et  les  globules  rouges  d'un  individu  i 
l'autre  et  sans  qu'il  soit  possible  d'établir  à  cet  égard  aucune  loi.  C'est  ainsi  que  sur 
des  hommes  adultes,  également  bien  ]>ortants,  de  même  Age  à  deux  ou  cinq  ans 
près,  on  trouve  que  les  leucocytes  sont  aux  hématies  comme  i  :  350  chez  les  uns, 
1  :  500  ou  environ  chez  les  autres,  et  même  comme  1  :  1000  ou  1200  cbei 
d'autres.  Généralement  cette  pro})ortion  est  augmentée  par  tout  ce  qui  active  h 
circulation.  Peut-^tre  cela  est-il  dû  à  ce  que  les  globules  adhérents  à  la  face 
interne  des  capillaires  se  trouvent  détachés  et  entraînés  alors  en  plus  grand 
nombre. 

En  outre,  une  simple  diarrhée,  l'administration  d'un  purgatif  tel  que  l'eau  de 
Sedlitz,  etc.,  suflîsent  pour  amener  une  augmentation  appréciable  dans  te  nomln 
des  leucocytes  qu'on  trouve  mêlés  aux  disques  rouges-. 

Â  partir  de  l'âge  adulte  jusqu'à  la  vieillesse  avancée,  c'est  entre  1  :  500  et  400, 
qu'oscille  le  rapport  des  leucocytes  aux  hématies.  Chez  les  femmes,  les  globules 
blancs  semblent  un  peu  plus  nombreux,  carie  rapport  varie  entre  1  :  250  et  300. 
Ciiez  les  embryons  humains  jusqu'au  deuxième  mois  environ,  les  leucocytei 
sont  plus  abondants  qu'ils  ne  le  seront  plus  tard.  Ainsi  dans  le  sang  des  vaisseaux 
placentaires  le  rapport  est  connue  1  :  80  ou  100.  Il  en  est  de  même  chez  lescl^ 
nivores  et  le  porc  aux  époques  correspondantes.  Qiez  les  ruminants  et  les  ron- 
geurs le  i-apport  n'est  guère  que  1  :  170  ou  180.  Plus  tard  ce  rapport  diminue, 
et  chez  le  nouveau-né  humain  on  trouve  généralement  que  les  globules  rouges 
sont  aux  glol)uIes  blancs  comme  1  :  100  ou  150  ;  au  bout  d'un  an  ou  deux  ce 
rapport  devient  1  :  200  ou  environ,  et  se  conserve  à  peu  près  tel  jusqu'à  l'âge  de 
puberté.  D'autre  part,  il  est  des  fœtus  abortifsde  4,  5  ou  G  mois  dans  le  sang  des- 
quels les  globules  blancs  sont  ]ilus  nombreux  de  près  du  double  que  ne  l'indi- 
quent les  rapi)orts  signalés  plus  haut,  et  cela  sans  que  rien  puisse  en  faire  soup- 
çonner la  cause. 

11  est  des  conditions  morbides  nombreuses  dans  lesquelles  on  voit  les  leucocytes 
augmenter  très-notablement  de  quantité  :  telles  sont  les  dysenteries,  les  fiènts 
puerpérales,  les  infections  purulentes,  la  diphlhérite,  etc.  11  est  connnun  dansoes 
circonstances  de  voir  le  rapport  devenir  1  :  100  ou  environ. 

11  est  d'autres  circonstances,  morbides  également,  où  le  nombre  des  leucocytes 
devient  le  vingtième,  le  dixième,  le  cinquième  et  même  le  tiers  on  le  quart  de 
celui  des  hématies.  Le  sang  reçoit  de  la  présence  de  ce  grand  nombre  de  globules 
une  teinte  violacée  grisâtre,  ou  rouge  brique  tirant  au  blanc  grisâtre,  qui  l'a  fiH 
comparer  à  du  sang  qu'on  aurait  mêlé  de  pus.  C'est  là  ce  qui  caractérise  l'élil 
anatomique  du  sang  appelé  /cwcof/////em/e  ().6vx6v,  blanc;  xvtoç,  cellule;  «îf*, 
sang.  Bennctt).  Cet  étal,  comme  on  sait,  accompagne  un  certain  nombre  d'af* 
fections  générales  dans  ]os(pielIes  la  rate,  le  foie  et  les  ganglions  lymphatiques 
sont  hyperlro^hiés. 

Dans  un  cas  de  ce  genre  observé  chez  un  enfant  par  MM.  Blache,  Isambert  «i 


LEUCOCYTE.  SSII 

le  oombre  des  leucocTles  était  a  celui  des  hématies  comme  2  :  1 .  Ces  élé- 
offraient  cela  de  remarquable,  que  les  globulins  ou  petits  leucocytes  l'em- 
de  beaucoup  en  quantité  sur  les  leucocytes  complètement  développés. 
Cef  deniîers  n'étaient  réellement  pas  plus  nombreux  qu'à  Tétat  normal.  Us  pré- 
leur  diamètre  habituel  de  O'^'yOOS  à  0*",010.  Leurs  autres  caractères 
également  normaux.  Les  noyaux  libres  étaient,  au  contraire,  aux  leuco- 
qles  de  h  Tarîété  ceDule  comme  80  :  i .  Ou  reste,  ces  globulins  avaient  les  ca- 
adcreï  qu'ils  manifestent  dans  le  sang  normal.  Leur  bord  pourtant  paraissait 
■  peu  plus  pâle. 

On  en  trouTait  beaucoup  qui  avaient  0"",006  et  quelques-uns  0"",007  :  c'est 
à  h  quantité  considérable  de  ces  éléments  qu'était  dû  sous  le  microscope  l'aspect 
iHt  â  eût  inusité  qu'a  présenté  le  sang  de  ce  malade.  Au  lieu  d'être,  comme  à 
rvfanire,  obligé  de  chercher  les  globules  blancs  et  les  globulins  au  milieu  des 
rouges,  c'était  réellement  les  globules  rouges  et  les  leucocytes  de  la 
été  cellule  qu'on  était  obligé  de  chercher  au  milieu  des  globulins. 

Le  sang  des  veines  sus-hépatiques  est  de  toutes  les  parties  du  corps  celui 
fn  renferme  le  plus  de  leucocytes.  Chez  l'homme,  le  chien  et  le  chat,  j'en  ai 
taré  par  rapport  aux  globules  rouges,  tantôt  comme  i  :  150,  tantôt  comme 
1  :  W)  ou  HO  environ,  jusqu'à  1  :  20,  sans  que  rien  à  l'extérieur  eût  pu  faire 
|RToir  ces  différences.  L'oreillette  droite,  la  veine  splénique,  la  veine  mésenté- 
Ofie  supérieure,  l'oreillette  gauche,  telles  sont  les  parties  dans  le  sang  des- 
fdks  on  trouve  ensuite  le  plus  de  leucocytes,  mais  en  pn^r^ssion  dé- 
dûsante. 

fbns  la  lymi'he,  ib  sont  plus  nombreux  en  général  sur  les  herbivores  que  sur 
bcvni^ores,  et  plus  nombreux  dans  les  lyni[ihatiques  du  cordon  testiculaire, 
4  CDU.  etc.,  que  dans  le  liquide  des  chylifères. 

les  [etit>  leucocytes  dits  globulins  sont  jjIus  nombreux  dans  la  lymphe  quedans 
iKo^nje  quantité  de  chyle.  Le  nombre  de  ces  éléments  que  renferme  le  sang 
Qtkrt  (^u  considérable  à  l'étal  normal,  car  on  n'en  voit  guère  habituellement 
fK  1  {<iur  10  ou  20  cellules.  Cette  projiortîon  reste  à  peu  près  la  môme 
nr  l'embryon.  Ils  m'ont  semblé  plus  nombreux  chez  les  herbivores  que  chez  les 
QnÛTores. 

D  y  en  a,  mais  en  fort  |>elite  quantité,  dans  le  hquide  qui  s'écliappe  des 
btnles  hmfthatiques  chez  l'homme.  Ils  offrent  les  mêmes  caractères  que  les  pré- 
ideats,  BVdiy  sont  généralement  un  \ie\i  plus  fietits. 

huis  le  pus.  les  leucocytes  sont  l'élément  anatomique  principal  de  cette  hu- 
.  et  >ont  en  sus^ien^ion  dans  son  sérum.  11  est  plus  ou  moins  séreux,  plus  ou 
r[>ab  et  crémeux,  selon  leur  rareté  ou  leur  abondance.  Cette  humeur  leur 
hit  aus«î  sa  coloration  habituelle  :  c'est,  en  effet,  à  la  quantité  variable  de 
Xi  cellules  •{u'est  due  la  teinte  plus  ou  moins  foncée  du  Uquidc,  car  sa  cou- 
arn'e>t  que  la  résultante  des  rayons  de  lumière  réfléchis  par  les  parties  sdides 
aisosf^Dsion. 

bo  reste,  il  ne  faudrait  [jas  se  faire  des  idées  exagérées  sur  la  quantité  des  leu- 
Qfcytes  existant  dans  le  pus.  Il  résulte  de  recherches  faites  par  M.  Delore  (Delore, 
f^idquei  recherches  9ur  le  pus,  Paris,  1854,  in4".  Thèse  pour  le  doctorat  en 
■Hb-iDe.  n^  510),  que,  malgré  leur  densité  plus  grande  que  celle  du  sérum,  les 
■Mocytes  n'existent  dans  le  pus  que  dans  la  proportion  de  35  p.  100  en  poids 
^pea  près.  Le  maximum  trouvé  a  été  58  p.  100  ;  mais,  en  général,  ces  cellules 
'^tvéâcntent  le  quart  ou  le  cinquième  du  pus  dit  bien  Ué.  Dans  le  pus  séreux. 
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cur  quantité  descend  à  8  ou  iO  p.  100  au  plus,  et  elle  n'atteint  pas  5  p.  100 
dans  le  pus  très-séreux  de  certains  abcès  froids  ou  ossiQuents,  etc. 

Les  leucocytes  du  sang  ont* à  rétat  normal,  chez  les  mammifères  adultes,  un 
diamètre  qui  dépasse  de  1  à  2  nriillièmes  de  millimètre  celui  des  hématies.  Ainâ 
la  plupart  sont  un  peu  plus  gros  que  ces  dernières.  Toutefois  il  y  en  a,  mais  en 
petit  nombre,  qui  ne  sont  pas  plus  gros  que  les  globules  roiiges  de  volume  moyen, 
^ai  observé  cette  relation  chez  tous  les  mammifères  domestiques,  et  le  rat,  k 
ouris,  le  blaireau,  la  chauve-souris,  le  hérisson,  la  taupe,  etc.  ;  chez  les  ori- 
pares,  ils  ont  le  diamètre  de  la  largeur  des  globules  rouges  ou  un  diamètre  un 
peu  moindre.  Ainsi  chez  l'homme  ils  ont  généralement  de  8  à  9  millièmes  de 
millimètre  de  diamètre,  quelques-uns  ont  7  millièmes  (pi.  1,  fig.  1).  Ce  sont  fi 
es  dimensions  observées  sur  des  individus  bien  portants. 

Chez  les  fœtus,  et  surtout  chez  les  embryons  de  moins  de  quatre  mois,  on  en 
trouve  beaucoup  qui  ont  les  dimensions  qui  viennent  d'être  indiquées  ;  mais  fl 
en  existe  davantage  encore  qui  ont  de  i  0  à  1 5  millièmes  de  millimètre,  et  d'autres 
enfin,  peu  nombreux,  atteignent  O^^jOiO.  Nous  verrons  plus  loin  qu'avec  ces 
dimensions  tonsidcrables  se  rencontrent  quelques  particularités  de  structure  (fà 
font  de  ces  leucocytes  une  variété  de  forme  fœtale  et  parfois  aussi  morbide  dw 
Tadulte  (pi.  I,  fig.  2,  de  a  en  ^). 

Dans  la  lymphe  du  cheval,  de  l'homme,  du  bœuf,  etc.,  la  plupart  atteignent 
O^'^jOI  0  à  0°"»,013  (pi.  I,  fig.  6).  Nous  verrons  plus  tard  que  ces  éléments  vanot 
un  peu  de  diamètre  selon  qu'ils  sont  en  sus{)ension  dans  le  sérum  de  teOe  oo 
telle  humeur,  soit  normale,  soit  morbide,  tel  que  celui  du  sang,  de  la  lymphe, 
d'un  kyste,  etc. 

Dans  les  cas  dits  de  leucocythémic,  on  en  voit  beaucoup  qui  offrent  les  dimen- 
sions normales;  mais  en  outre  il  y  en  a  qui  atteignent  jusqu'à  12,  15, 15  cl 
18  millièmes  de  millimètre,  c'est-à-dire  qui  sont  un  peu  plus  de  deux  fois  aussi 
larges  que  les  globules  rouges. 

Dans  le  pus,  la  plupart  des  leucocytes  offrent  un  diamètre  de  10  millièmes  de 
millimètie  (pi.  11,  fig.  5,  aa,  mm,  nn)  ;  mais  ou  en  trouve  qui  ont  8  millièmes  et 
d'autres  qui  atteignent  11  à  12  millièmes.  Lors  de  leur  genèse,  ils  n'ont  encore  à 
peine  que  la  moitié  de  ces  dimensions  (fig.  6),  et  lorsqu'ils  ont  séjourné  longtemps 
dans  une  cavité  sans  être  en  mouvement,  il  en  est  plus  ou  moins  qui  atteignent  le 
triple  de  ces  dimensions  et  même  plus  {fi\g.  A  et  5,  s,  t,  w,  r). 

Dans  le  pus  très-fluide  provenant  des  pitiés  malades  entourant  les  oscari«^,dc 
certains  ulcères,  etc.,  la  plupart  des  leucocytes  offrent  quelquefois  12,  14  et  16 
millièmes  de  milHmètre  de  diamètre  (pi.  III,  fig.  A).  Dans  le  mucus  frais,  dans  h 
salive  fraîche  non  altérée  par  le  contact  de  l'air,  dans  l'urine  non  altérée  par  Tar 
ou  un  trop  long  séjour  dans  la  vessie,  les  leucocytes  sont  plus  petits  que  dans  les 
conditions  oj>jK)sées  et  que  dans  les  h(|ui(les  signalés  précédemment  (pi  II,  fig.  l 
de  fl  en  î;  fig.  3,  de  a  en  f]  pi.  Ill,  fig.  3,  a,  b). 

Ainsi  qu'on  le  voit,  ce  ne  sont  pas  les  dimensions  de  ces  éléments  ennsagte 
seules  qui  pourraient  servir  à  les  (hstinguer  des  autres  espèces  d'éléments  ;  aussi 
les  caractères  qu'il  nous  reste  à  étudier  imjwrtent  plus  que  ceux-ci. 

Caractères  physiques  des  leucocytes.  La  forme  habituelle  des  leucocytes  cbe» 
tous  les  vertébrés,  lorsqu'ils  sont  plongés  dans  le  liquide  où  ils  flottent,  est  U 
forme* sphérique  (pi.  I,  II  et  III).  Cependant  on  peut  en  renconti*er  quelques-uns 
qui  sont  naturellement  ovoïdes  (pi.  1,  fig.  2,  e)  ou  même  nn  peu  aplatis  (f/,  J,j)- 

Quelques  minutes  après  la  mort  de  l'animal  ou  ai)rès  l'extraction  du  liquide 
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frais  qui  les  contient,  ou  encore  dans  le  sang  ou  la  lymphe  qui  stagnent  dans  les 
Taisseaux  dont  on  étudie  la  circulation,  les  leucocytes  peuvent  offrir  une  forme 
invgulière.  Elle  peut  être  ovoïde,  presque  polyédrique  ou  dentelée  ;  ou  encore  ils 
sont  comme  hérissés  çà  et  là  de  petits  prolongements  (pi.  II,  fig.  1,  2  et  5,  et 
pi.  I,  fig.  6)  ou  expansions.  Cette  déformation  est  la  conséquence  d'une  des  pro- 
priétés de  ces  éléments  qui  sera  étudiée  plus  tard.  Elle  n'est  que  passagère,  car 
au  bout  de  douze  à  vingt-quatre  heures  environ  les  globules  ont  repris  leur  forme 
sphérique.  Dans  les  préparations  placées  sous  le  microsco|)c,  la  déformation  une 
fois  produite  peut  persister  plusieurs  heures  soit  qu'elle  reste  stationnaire,  soit 
qu'elle  augmente  ou  diminue  un  peu.  Aussi  plusieurs  auteurs  ont-ils  figuré  ces 
éléments  à  l'état  de  déformation,  Hewson  par  exemple. 

Parmi  les  plus  gros  leucocytes  des  embryons  et  quelquefois  dans  ceux  du  sang 
leuoocythémique  on  en  trouve  qui  ont  après  la  mort  mie  forme  légèrement  po- 
lyédrique, ou  ovale  soit  régulière  soit  irrégulière  (pi.    ,  %.  2,'^,  e,  f).  Quelques- 
uns  de  ces  derniers  sont  aplatis  au  point  d'être  moitié  plus  minces  que  longs. 
Dans  le  sang,  comme  dans  le  pus,  daus  le  colostrum,  etc.,  on  en  voit  aussi  de 
farme  allongée  persistante  (pi.  I,  fig.  2,  f,  et  pi.  11,  fig.  5,  r,  x);  mais  toutes  ces 
variétés  de  figure  sont  rares  à  côté  du  grand  nombre  de  ces  éléments  qui  sont 
parUtement  sphériques. 

Quels  que  soient  du  reste  leur  volume  et  leur  forme,  dès  que  celle-ci  est  de- 
venue permanente  et  que  le  phénomène  qui  les  rend  dentelés  momentanément, 
ou  inrégulièremént  contournés  (pi.  H,  fig.  2,  a,  f,  et  fig.  5,  a,  c,  d)  a  cessé,  il 
ûffifent  tous  un  bord  net  et  une  surface  unie.  Par  là  et  par  l'observation  directe 
lorsque  ces  éléments  routent  dans  le  liquide  de  la  préparation,  il  est  facile  de  voir 
<{u'ib  ont  une  surface  lisse  et  régulière  et  non  mamelonnée,  rugueuse  ou  frani- 
twisée. 

'  Uoonfistance  des  leucocytes  n'est  pas  .très-considérable  ;  leur  facile  déforma- 
tion dans  les  circonstances  que  je  viens  de  rappeler  et  les  suivantes  le  prouve. 
Ou  [leut  les  aplatir  en  comprimant  les  lames  de  verre  entre  lesquelles  ils  se 
trouvent,  et  lorsqu'ils  s'accumulent  ils  deviennent  polyédriques  par  pression  ré- 
«proquc  (pi.  II,  fig.  2,  w,  et  fig.  5,  g,  g). 

Cette  particularité  est  la  même  pour  toutes  les  parties  du  corps  dans  lesquelles 
<3istent  ces  éléments. 

Les  leucocytes  examinés  dans  le  sang  offrent  un  peu  plus  de  consistance  que 
^hématies.  Pourtant  ils  peuvent  être  aplatis  par  la  pression  des  lames  de 
^crre,  ou  devenir  polyédri({ues  par  pression  réciproque.  Ils  s'allongent  aussi  pour 
pénétrer  dans  des  capillaires  dont  l'oriiice  a  un  diamètre  plus  petit  que  le  leur, 
1^  ils  résistent  un  \)e\i  plus  que  les  globules  rouges  ;  parfois,  chez  les  mam- 
^iiilères,  ils  bouchent  pour  assez  longtemps  un  capillaire  à  l'orifice  duquel 
**s  s'arrêtent  et  le  sang  ne  pénètre  dans  celui-ci  qu'après  que  le  leucocyte  a  été 
♦ntrainé. 

Dans  le  pus  ils  sont  plus  denses  que  le  sérum  et  se  déposent  au  fond  du  vaso, 
"^iiidis  que  le  liquide  surnage  ;  dans  le  mucus  ils  restent  englobés  et  retenus 
V^  le  liquide  risqueux.  Ils  ont  une  densité  moindre  que  celle  des  hématies  et 
plus  grande  que  celle  du  sérum  sanguin.  Dans  le  sang  défibriné  on  les  voit  en 
^et  se  rassembler,  à  la  surface  des  globules  rouges  qui  occupent  le  fond  de  l'é- 
imHnelte. 

Celte  couche  est  grisâtre,  demi-transparente,  moins  blanche,  moins  crémoiiso 
l       ^n'une  couche  d'égale  épaisseur  formé?  par  du  pus  qui  se  dépose  dans  une  séro- 
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site  incolore.  Ce  fait  est  dû  à  des  particularités  secoiidaires  de  structure  telles  qni 
la  présence  d'un  nombre  un  peu  plus  grand  de  granulations  dans  les  globuks; 
il  en  sera  question  plus  loin. 

Vus  à  la  lumière  réfractée  sous  le  microscope,  les  leucocytes  non  déformes  di 
sang  et  de  la  lymphe  offrent  un  contour  net  (pi.  I,  fig.  i,  et  fig.  6,  6,  c,  rf)  mi. 
diocrement  foncé,  une  surface  lisse,  incolore,  brillante,  ayant  dans  le  sérum  di 
sang  frais  quelque  chose  de  l'argent  mat  si  Ton  peut  ainsi  dire.  Cet  aspect  ot 
très-prononcé  lorsqu'on  les  observe  à  l'aide  de  la  lumière  oblique. 

Il  est  très-remarquable  aussi  sur  les  leucocytes  examinés  par  transparence  kn- 
qu'ils  sont  plongés  dans  l'urine  fraîche.  En  même  temps,  leur  partie  centnk 
est  brillante,  tandis  que  leur  périphérie  est  nette  de  teinte  foncée  avec  un  Ugv 
reflet  ou  cercle  plus  clair  en  dehors  et  ils  paraissent  alors  nettement  arroodii. 
Dans  toutes  ces  circonstances  ils  sont  un  peu  plus  petits,  plus  resserrés  que  dm 
l'unne  commençant  à  s'altérer  ou  que  dans  un  sérum  peu  concentré.  Si  Yot 
ajoute  un  peu  d'eau  à  ces  liquides,  les  leucocytes  se  gonflent  et  changent  nota- 
blement d'aspect  parce  qu'ils  deviennent  clairs,  transparents.  Si  au  contraire  oa 
ajoute  un  peu  de  solution  concentrée  de  phosphate  de  soude  à  un  Uquide  dm 
lequel  ils  sont  très-transparents  et  un  peu  gonflés,  comme  dans  la  salive,  ibn 
resserrent  sous  les  yeux  de  l'observateur  et  prennent  l'aspect  que  je  viens  de  fr 
gnaler. 

Ainsi  vus  à  la  lumière  transmise,  ces  éléments  sont  de  petits  corps  arrooii 
grisâtres,  plus  ou  moins  foncés  ou  plus  ou  moins  trans])arents  selon  la  quanlUé 
de  granulations  qu'ils  renferment,  et  selon  qu'ils  sont  plus  ou  moins  gonflém 
plus  ou  moins  resserrés  par  le  Uquide  qui  les  tient  en  suspension.  Dans  certaiHi 
conditions  les  granulations  qui  les  rendent  foncés  sous  le  microscope  |)euventdB- 
vem'r  assez  abondantes  pour  les  rendre  d'un  noir  jaunâtre  ou  presque  compM^H 
ment  opaques  (pi.  H,  fig.  5,  8,  u,  y,  et  fig.  4,  t;  pi.  lU,  fig.  1,  7  et  8).  Lorsqu'à 
contraire  ces  éléments  sont  accumulés  en  quantité  assez  considérable  pourfomff 
une  masse  visible  à  l'œil  nu  ou  lorsqu'ils  sont  examinés  à  la  lumière  réflécUe, 
ils  sont  grisâtres  ou  jaunâtres  selon  la  quantité  de  granulations  qu'ils  renfermeit; 
la  teinte  est  d'autant  plus  jaune  qu'ils  contiennent  davantage  de  granulatitti 
graisseuses  qui  les  rendent  plus  opaques.  C'est  à  leur  couleur  propre,  dans  en 
conditions,  qu'est  due  la  teinte  grisâtre  ou  jaunâtre  des  liquides  qui  les  tieiUMil 
en  suspension,  qui  par  eux-mêmes  sont  incolores  comme  tous  les  sérnmsettov 
les  mucus,  ou  seulement  doués  d'une  légère  teinte  citrine. 

Les  leucocytes  de  toutes  les  parties  du  corps  peuvent  ofinr  des  particuUritià 
analogues  aux  précédentes.  Mais  partout,  à  côté  de  leucocytes  qui  ont  cette  fr 
position,  il  en  est  quelques-uns  qui,  dépourvus  de  granulations,  sont  très-pèie^ 
presffue  incolores  (pi.  H,  fig.  6,  e,  e,  et  fig.  4,  q,  q;  et  pi.  III,  fig.  4,  A,  t,j,àt 
fig.  l,r,z^  et  fig.  8,  b^  e,  f).  Parfois  même  ceux  qui  sont  dans  ce  cas  l'emps^ 
tant  sur  ceux  qui  sont  plus  foncés,  il  en  résulte  une  teinte  plus  claire  ponrb 
pus  qui  les  contient,  que  cela  n'est  habituel  (pus  des  synoviales,  de  la  piennin 
quelquefois,  des  os  cariés  chez  les  scrofuleux,  etc.). 

Les  leucocytes  du  sang  et  de  la  lymphe  oifrent  une  viscosité  de  leur  suite 
qu'on  ne  rencontre  pas  sur  les  autres  espèces  d'éléments  du  sang.  C'est  là  flU 
doute  une  des  causes  de  leur  adhérence  à  la  fuce  interne  des  parois  des 
Elle  se  manifeste  aussi  par  l'adhérence  réciproque  de  ces  globules  lorsqu'ils 
nent  à  se  toucher  dans  les  vaisseaux,  contre  leurs  parois  ;  ils  présentent  alors uM 
certaine  résistance  aux  actions  qui  poiuraient  les  séparer  les  uns  des  autres  H 
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fàkptkm  pkisieiiFB  partent  d'un  seul  bloc  réunis  ensemble.  Dans  les  \eiues  ou 
il  sont  abondants  (Teine  splénique,  veine  prte,  Teines  siis-liépatiques,  etc.),  on 
CB  troore  qneiqnefob  d'agglomérés  de  la  sorte.  Le  plus  souTent  ils  sont  réunis 
an  pas  seolenient  ensemble,  mais  encore  à  des  liématies  à  l'aide  d'une  matière 
«orphe  finement  granuleuse  plus  ou  moins  abondante. 

Cest  encore  cette  TÎscosité  de  leur  surface,  plus  que  leur  Tolume,  qui  fait  qu'ils 
Rstent  adhérents  aux  lames  de  verre  sous  le  miscroscope,  pendant  que  les  hématies 
noient  autour  d'eux  ;  car  des  corps  plus  volumineux,  qui  montrent  que  sans  cette 
dbfTcnce  ils  pourraient  se  mouvoir,  se  rencontrent  souvent  dans  leur  voisinage 
m  9m  de  la  préparation. 

Carûctrres  d'ordre  chimique  des  leucocytes.  —  L'hygrométricité  des  leuco- 
cites  est  très-prononcée,  son  étude  conduit  du  reste  directement  à  celle  de  Fin- 
Imce  des  agents  cliimiques  sur  eux  et  ne  peut  en  être  séparée. 

L'eau  gonfle  cçs  éléments  ;  elle  en  augmente  rapidement  le  volume  d'un  quart 

m  d*an  tiers  environ.  En  même  temps  elle  les  rend  plus  traïu^parents  et  fait  que 

Ibr  granulations  intérieures  se  distinguent  mieux  les  unes  des  autres,  paraissent 

fks  nettes  (com|iarez  pi.  Il,  fig.  2,  j,^'  ù  a,  b^  c,  </,  tig.  3,  »,  «  à  a,  6,  c,  d,  e 

f|.  5.  a,  a,  m,  m  à^,  6,  ni.  Presque  toujours  ces  particularités  sont  plus  mani 

iBle<  au  centre  qu'à  la  périphérie  des  cellules  ;  sur  un  certain  nombre  de  ces 

dernières  l'eau  se  borne  à  produire  les  changements  précédents,  mais  sur  la  plu- 

prt  die  détermine  une  sorte  de  coagulation  du  contcim  ou  de  cohérence  des  gra- 

■btions,   soas  forme  de  un,  quelquefois  deux  et  plus  rarement  trois  petits 

IM»  granuleux,  d'abord  assez  peu  nettement  limités  (pi.  I,  iig.  4.  e, /*,  |/,  A). 

Kntôt  ces  amas  deviennent  de  petits  globules  sphéroidaux  ou  ovoïdes  (lig.  \ , 

«.  ù.  p.  p,  fig.  5,  e,  /;  g,  h.  i;  et  pi.  Il,  fig.  2,  g,  r,  et  fig.  3,  «,  «,  m,  r,  x,  y), 

ivges  de  2  à  4  millièmes  de  millimètre,  à  contour  bien  limité,  peu  foncé,  sembla- 

Uesà  des  noyaux,  de  la  production  desquels  Tobservateur  peut  suivre  les  phases. 

Ce  fibénoniène  est  important  à  signaler,  et  il  Test  enraiement  de  savoir  que  Tacide 

acétique,  en  causant  un  changement  analogue,  dt'tennine  la  formation  de  trois 

•i  quatre  [etits  corpuscules  ou  noyaux  habituellement,  au  lieu  d'un  ou  deux 

mdemtmt  dont  l'influence  de  Teau  amène  la  production. 

Cest  là  un  phénomène  remarquable,  dont  les  autres  espèces  de  cellules  n'oflrent 
pas  d'exemple  et  qui  mérite  d  être  pris  en  consi<lération  d'une  manière  toute  spé- 
cble.  car  il  diffère  de  tous  les  modes  de  naissance  des  noyaux  que  nous  avons  pu 
étudier  jusqu'à  présent. 

Lacti<in  prolongée  de  la  sahve  mixte,  celledc  l'urine  surtout  lorsffu'elle  commence 
à  répandre  une  odeur  ammoniacale,  ressemblent  à  celle  de  l'eau  ipl.  1,  li;;.  3,  e. 
fn^.k  et  fig.  4),  même  lorsqu'on  examine  les  leucocytes  dans  ces  liquides  au 
ttMDent  de  leur  sortie  de  la  bouche  ou  de  la  vessie.  Le  séjour  )jroloiigé  des  leuco- 
CftM  dans  le  sérum  du  sang  sur  le  cadavre  <pl.  I,  fig.  i ,  A',  /,  m,  n,  et  fig.  2.  df 
M  h  g,  et  de  /  à  o)  ou  dans  celui  du  pus,  produit  un  efl'et  analogue  à  l'action  de 
reaa,  œ  qui  fait  que  l'on  trouve  ces  cellules  avec  un  as|>ect  un  peu  différent 
dans  ces  conditions  de  celui  qu'elles  ont  sur  le  vivant.  Sur  le  cadavre  elles  sont 
n  peu  plus  grosses  à  granulations  plus  distinctes,  et  ofl'rent  de  prime  abord  les 
earposciiles ou  noyaux  (pi.  Il,  fig.  5.  m,  m).  Toutefois  il  reste  toujours,  dans  ces 
âRmstances,  un  certain  nombre  de  leucocytes  qui  ne  changent  pas  au  contact  du 
iénim  ipl.  I,  fin.  2,  a,  /,  /,  m,  m). 

buis  le  liquide  blanchâtre  qu'on  voit  parfois  au  centre  des  concrétions  fd)rineuses 
ahpiformes  du  cœur  ou  au  centre  du  caillot  des  veiues  oblitérées,  ils  n'offrent 
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pas  non  plus  d^amas  en  forme  de  noyau  ;  dans  quelques  cas,  cependant,  il  en  eit 
qui  en  présentent  un  seul.  Mais  tous  sont  devenus  plus  ti*aiisparents,  à  bords  pâles^ 
et  leurs  granulations  sont  plus  visibles  qu*à  l'état  normal.  Les  leucocytes  du  suif 
qui  a  séjourné  dans  les  veines  dilatées  des  tumeurs  érectilcs,  dans  les  dilatations 
des  veines  vari(|ueuses  et  héniorrhoïdales  ont  leur  contour  net  et  foncé  et  Tiulé- 
ricur  de  leur  niasse  plus  granuleux,  ce  qui  pourrait  faire  croire  d'abord  que  leur 
surface  est  rugueuse  bien  qu'il  n'en  soil  rien. 

En  même  temps  que  les  leucocytes  se  gonflent  dans  l'eau  ou  dans  la  salive,  oa 
voit  les  fines  granulations  moléculaires  qu'ils  renferment  se  prendre  d'un  roouTe- 
mcnt  brownien  extrêmement  vif,  auquel  participent  quelquefois  les  no}*au\  de 
l'élément  lorsqu'ils  préexistaient  cadavéïiquement  à  l'addition  d'eau,  ou  aprb 
qu'ils  se  sont  produits  sous  l'influence  de  cet  agent.  Que  les  leucocytes  aient  M 
pris  dans  le  pus,  dans  un  mucus  ou  dans  le  sang,  le  ])}iénoniène  se  produit  de  b 
même  manière.  Toutefois  il  est  toujours  un  certain  nombre  de  leucocytes  dans 
lesquels  il  ne  s'observe  pas.  Ceux  du  sang  et  de  la  lymplie  olTrcnt  une  plos 
grande  quantité  d'entre  eux  qui  sont  dans  ce  cas,  et  cela  particulièrement  km- 
qu'on  les  prend  dans  le  sang  frais;  car  si  on  les  examine  dans  le  li([uide  tiréda 
vaisseaux  d'un  cadavre  dont  on  fait  rauto[)sie,  il  y  en  a  plus  qui  manifestent  oe 
mouvement  brownien  (jue  dans  les  circonsUinces  précédentes. 

Enfin,  après  que  le  mouvement  a  duré  un  certain  temps,  l'observateur  peut  voir 
quelques-uns  des  leucocytes  éclater  brusquement  ])ar  excès  de  la  distension  due  à 
l'eau  qui  pénètre  par  endosmose.  Leur  contenu  liquide  s'écliapi)e,  est  lancé  avec  force 
au  dehors  avec  les  graimlations  moléculaires  (pi.  H,  fig.  3,  x)  qui  continuent  i 
présenter  le  mouvement  brownien  avec  au  moins  autant  de  ûvacité  que  dans  l'io- 
teneur  de  la  cellule.  Quant  à  la  paroi  de  celle-ci  elle  revient  sur  elle-même,  se 
ratatine,  se  plisse,  devient  irrégulière  et  d'une  très-grande  transparence,  curet^ 
nant  dans  son  intérieur  quelques  granulations  dont  l'agitation  continue. 

L'action  de  l'acide  acétiijue  est  importante  à  étudier.  Il  détermine  aussi  raji|«- 
ritiou  de  plusieurs  corpuscules  nucléilbrmes,  mais  de  nombre  et  de  Aolume  autres 
que  ne  le  fait  l'eau.  Les  phénomènes  suivants  s'opèrent  dans  l'espace  de  quatre  ï 
dix  minutes  au  ])]us,  selon  le  degré  de  concentration  de  l'acide  et  selon  qu'il  a  agi 
plus  ou  moins  directement  sur  les  leucocytes.  Je  veux  dire  iwr  là,  selon  q\ie,  pour 
ari'ivor  à  eux  entre  les  deux  lames  de  verre,  1  acide  a  rencontré  plus  ou  moÎDi 
d'hématies,  de  sérum  ou  de  fibrine  qui  ont  modifié  la  quantité  ou  la  concentration 
de  celui  qui  parvient  aux  éléments  qu'on  étudie. 

IjC  premier  effet  de  l'acide  acétique  est  de  resserrer  et  rendre  plus  petits  et  plus 
foncés  les  leucocytes  lorsqu'on  les  examine  dans  le  sang  (pi.  I,  fig.  4,  a,  6,  c).  Gel 
eff(;t  dure  peu,  presque  aussitôt  l'élément  anatomique  se  gonfle  d'un  quart  ou  J 
d'un  tiers,  pendant  qu'on  voit  son  centre  devenir  plus  granuleux  qu'à  Yt\â  j 
normal,  à  granulations  phis  grosses  et  plus  foncées  (f/,  e,  /*,  7,  /i,  1,7,  k);  elte  -] 
fonnenl  un  seul  amas,  plus  ou  moins  large,  à  granulations  plus  ou  moins  serrJet*  J 
placé  au  centre  du  globule  dont  le  reste  est  extrêmement  trans])arent,  à  contour  j 
bientôt  tellement  [iàle  «ju'il  faut  beaucoup  d'attention  pour  le  voir.  Peu  à  pcnltf 
granulations  deviennent  plus  cohérentes  et  tendent  à  produire  une  masse  homo- 
gène ou  à  peu  près.  En  même  temps  cette  masse  se  dispose  en  demi-ierdeou 
en  fer  à  cheval  (pi.  I,  fig.  2,  r,  r),  soit  formé  d'une  seule  pièce,  soit  constitvi 
de  deux,  trois  ou  même  quatre  petits  fragments  de  2  à  5  millièmes  de  milliuiètit 
de  diamètre  chacun.  Quelquefois  c'est  un  cercle  complet  que  forme  ce  petit  amas 
ou  bien  deux  demi-cercles  dont  les  ouvertures  se  regai-dent.  Eu  général  cette 


LEUCOCYtE.  835 

nasse  centrale  forme  un,  deux,  trois  ou  quatre  oorpusculet  ayant  raspect  de  pc- 
its  noyaux  sphériques  on  polyMriques,  larges  de  3  à  4  millièmes  de  millimètre, 
oit  superposés  les  uns  aux  autres,  soit  placés-sur  le  même  plan  à  côté  les  uns 
les  autres  (fig.  4,  J,  m,  n,  o,  p,  q,  r,  s). 

Lorsque  l'acide  acétique  agit  sur  les  leucocytes  du  sang  qui  ont  d^jà  subi  le 
intact  de  Teau  ou  l'action  {irolongée  du  sérum  du  cadavre,  ordinairement  il  ne 
ait  que  rendre  très-transparente  la  masse  de  la  cellule  en  dissolvant  toutes  les 
rnnulalions  et  il  met  en  évidence  le  noyau  ou  les  noyaux  déjà  apparus  sous  l'in- 
iuence  de  l'eau  (pi.  I,  fig.  1,  o,  o,  p).  En  même  temps  il  rend  les  contom*s  de  ces 
loyaux  plus  nets  et  plus  foncés  (fig.  2,  />,  p),  sur  d'autres  de  ces  éléments  il  fait 
millier  en  fer  à  cheval  les  noyaux  (fig.  â,  5,  s).  Du  reste  ceux  des  leucocytes 
pi  n'avaient  éprouvé  encore  aucune  modification  de  la  {lart  du  sérum  (fig.  2, 
I,  r,  /,  m)  sont  modifiés  par  l'acide  (q,  q)  comme  le  sont  les  leucocj'les  pris  dans 
le  sang  irais. 

L'action  de  l'acide  acétique  sur  les  leucocytes  pris  dans  le  pus,  dans  les  mu- 
peuses,  est  la  même  que  celle  que  je  viens  de  décrire  précédemment,  fies  parti- 
cularités qu'elle  peut  oilrir  sont  tellement  secondaires  qu'il  est  presque  inutile  de 
ks  signaler.  Elles  ne  portent  guère  que  sur  le  volume  généralement  un  peu  plus 
gnnddes  noyaux  dont  le  réactif  détermine  l'apparition  dans  les  leucocytes  du  pus 
et  des  muqueuses.  Mais  du  reste  on  voit  que  les  phases  de  l'action  de  l'acide  acéti- 
que sont  les  mêmes  que  lorsqu'on  peut  les  suivre  sur  des  leucocytes  frais  (pi.  Il, 
fig. 3,  deyàf,  fig.  5,  de  ^  à  r,  fig.  4,  de  Aàm,  fig.  5,  de  Aà/,  et  fig.  6,  h^i,k), 
c'est-à-dire  avant  que  l'influence  de  l'eau  ou  le  séjour  dans  un  sérum  un  pou 
dléré  et  fétide  aient  fait  apparaître  un  ou  deux  noyaux  seulement,  qu'alors 
facide  ne  fait  que  rendre  plus  évidents  (comparez  fig.  3,  s,  u,x,yh  (,  t,  r,  z)» 

L'adde  acétique  {acide  acétique  du  verdet  et  acide  pyroligneux)  employé  en 
grande  quantité  ou  très-concentré  détermine  l'ajtparition  de  noyaux  qui  sont  plus 
petits  et  plus  irréguliers  que  lorsqu'on  emploie  ce  réactif  un  peu  étendu  ou  en 
petite  quantité. 

Selon  les  conditions  dans  lesquelles  se  sont  produits  les  noyaux  a()parus  sous 
finfluence  de  l'acide  acétique,  les  leucocytes  peuvent  être  incolores,  ou  légèrement 
tdntés  de  couleur  he  de  vin  ou  au  contraire  en  jaune  orange,  comme  on  le  voit 
«oovent  dans  les  leucoq'tes  des  sérosités,  de  la  synovie,  etc,  (pi.  111,  fig,  2,  de 
Ml).  Dans  le  sang,  les  petits  noyaux  qu'on  voit  se  former  de  la  sorte  offrent 
constamment  une  teinte  d'un  brun  rougcâtre  ou  vineux,  bien  difTérente,  du  reste, 
it  la  teinte  jaune  rosé  que  présentent  au  microscope  les  hématies. 

L'inqiortancc  de  la  série  des  faits  préc^cnts  ne  saurait  échap))er  un  instant,  car 
ik  montrent  que  les  noyaux  depuis  si  longtemps  décrits  dans  les  leucocytes  ne 
préexistent  pas  à  l'influence  des  altérations  cadavérique  et  chimique  jirojirenient 
ftes,  qu'ils  sont  un  des  résultats  de  ces  actions  ;  cela  est  mis  parliculièrenient  en 
itlieffiar  ce  fait  que  l'eau  ne  fait  apparaître  que  un  on  deux  noyaux  sphériques, 
rfguliers,  à  centre  clair,  dans  les  globules  oîi  l'acide  acétique  amène  la  fomiation  de 
Îà4  corjmscules  nucléifornies,  plus  j'Ctits,  plus  irréguliers,  etc.  Ils  prouvent  que 
<M  corps  n'appartiennent  pas  en  propre  aux  leucocytes  encore  vivants  ;  et  de  fait 
oo  ne  les  voit  pas  pondant  la  durée  de  la  jiroduction  des  expansions  sarcodiques 
^  les  déforment  ;  en  sorte  que  leur  formation  marque  leur  passage  à  l'état  cada- 
vérique, l'époque  de  leur  mort  et  jusque-là  leur  contenu  n'était  qu'une  niasse 
Inïmogènc  visf}ueusc  parsemée  de  fines  granulations  grisfltres.  Enfin  ces  faits  mon- 
oïque les  hypothèses  d'après  lesquelles  on  a  voulu  voir  dans  la  multiplicité  des 
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noyaux  des  leucocytes  la  preuve  que  ce  sont  des  cellules  aples  à  une  reproductioi 
rapide  et  en  voie  de  prolification,  sont  des  \ues  sans  aucun  fondement. 

A  mesure  que  se  prolonge  l'action  de  Tacide  acétique  la  nuisse  de  la  ceUnlB 
devient  de  plus  en  plus  pâle,  plus  transparente,  jusqu'à  ce  que,  réduite  à  être  inii- 
sible,  elle  laisse  les  deux,  trois  ou  quatre  noyaux  isolés  dans  le  champ  du  mkr»- 
scope,  sans  enveloppe  aperce vable  autour  d'eux.  Ils  restent  pourtant  encore jafr 
taposés  et  légèrement  adhérents  les  uns  aux  autres,  mais  on  peut  alors  les  sépmr 
assez  facilement  par  des  mouvements  des  lames  de  verre. 

Il  est  des  circonstances  rares  dans  lesquelles  cette  action  généralement  si  cat- 
stante  de  l'acide  acétique  peut  manquer  pourtant.  C'est  ce  que  l'on  observe  quri- 
quefois  sur  le  pus  qui  a  séjourné  longtemps  dans  l'économie,  comme  au  seia  de 
quelque  tumeur,  d'un  ganglion  lymphatique,  de  la  moelle  des  os,  des  abcài  èi 
foie,  dans  les  kystes  et  abcès  du  testicule  surtout,  soit  chez  l'homme,  soit  chef  b 
cheval,  dans  la  plèvre,  dans  l'œil,  etc.  Bien  que  crémeux,  verdâtre  ou  non,  œ 
pus  renferme  des  leucocytes,  sur  lesquels  l'eau  ne  fait  que  causer  un  peu  jdusde 
transparence  et  de  gonflement.  L'acide  acétique  les  piUit  beaucoup ,  dissout  h 
plupart  de  leurs  granulations,  mais  on  ne  voit  apparaître  aucune  trace  de  nojaox 
sous  l'influence  de  ce  réactif;  un  très-petit  nombre  seulement  d'entre  eux  enoffineiit 
un,  rarement  deux,  produits  comme  il  a  été  dit  plus  haut,  mais  de  dimensioni 
moindres  qu'à  l'ordinaire.  Tous  les  autres  éléments  restent  uniformément  piks» 
transparents,  avec  quelques  granulations  moléculaires  fort  petites  et  plus  rarômedl 
avec  quelques  granulations  graisseuses. 

L'adde  nitrique  gonfle  d'abord  les  leucocytes  et  les  rend  plus  gros  d*un  quai 
environ.  En  même  temps  il  les  rend  pâles,  transparents  ou  à  peine  granuleui  A 
détermine  assez  souvent  la  production  dans  leur  intérieur  de  une  à  trois  excavt- 
tions,  pâles,  sphériques,  tellement  chiires  qu'elles  sont  diflîciles  à  voir.  Peu  à  pea 
il  dissout  les  leucocytes,  plus  rapidement  que  les  hématies.  L'acide  sulfurique  les 
gonfle  et  les  dissout  plus  vile  encore  que  l'acide  nitrique. 

L'acide  chlorhydrique  concentré  rend  les  leucocytes  d'abord  un  peu  grenus  et 
irréguliers,  dentelés  ou  garnis  de  très-petites  saillies  pointues,  en  môme  temps  il 
les  gonfle  légèrement.  11  détermine  ensuite  dans  leur  masse  la  formation  de  deu 
à  quatre  vacuoles  claires  sphoriques,  et  enfln  il  les  dissout. 

L'ammoniaque  produit  dans  les  leucocytes  des  vacuoles  autour  desquelles  sont 
rangées  de  fines  granulations  moléculaires.  Les  vacuoles  vont  en  grandissant  asss 
rapidement,  et  bientôt  le  globule  disparaît  presque  subitement  après  avoir  à  pet 
près  doublé  de  volume  par  accroissement  rapide  des  vacuoles. 

Le  phosphate  de  soude  rapetisse  les  globules  blancs,  il  les  rend  quelquefois  ptas 
petits  que  les  globules  rouges,  toute  leur  surface  prend  un  asjiect  grenu,  leur  ooa- 
tour  devient  net,  foncé  et  un  peu  jaunâtre  en  dedans.  Le  centre  au  oontrain 
devient  blanc,  brillant,  homogène,  ou  s'il  paraît  un  peu  granuleux,  cela  \kd 
aux  rugosités  de  la  surface.  11  agit  de  môme  sur  les  leucocytes  que  leur  séjour  dm 
la  salive  mixte  ou  un  sérum  trop  fluide  a  gonflés  et  rendus  transparents. 

Le  carbonate  de  potasse  produit  à  peu  près  le  même  eflet,  toutefois  il  produit 
des  vacuoles  au  centre  de  quelques-uns.  La  potasse  à  40  degrés  n'agit  guère  aulrt* 
ment,  mais  si  on  lui  ajoute  de  l'eau  elle  les  gonfle,  les  rend  d'abord  un  peu  grau* 
leux  et  plus  transparents,  puis  ensuite  on  voit  se  manifester  la  même  tctioa 
qu'après  l'emploi  de  l'ammoniaque. 

L'alcool  rend  les  leucocytes  un  peu  plus  gros,  plus  granuleux  d'abord,  pB» 
amène  comme  après  addition  d'eau  la  formation  de  un,  deux  ou  quelquefois  trois 
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amas  ou  noyaux,  clairs,  très-ronds  ik  bords  nels,  réunis  vers  le  centre  du  globule 
dont  le  reste  est  transparent.  La  teinture  d*iode  colore  les  leucocytes  en  brun  rou- 
geâtre,  les  rend  plus  petits,  un  peu  plus  granuleux  et  moins  transparents  qu'à 
rétat  normal. 

La  glycérine  pure  mise  en  présence  des  leucocytes  les  resserre  d'abord,  en  di- 
minue le  diamètre  de  moitié  environ  et  rend  ainsi  leur  contour  plus  foncé,  leur 
centre  plus  brillant,  d'aspect  moins  granuleux.  En  même  temps  leur  surface  dé- 
cent moins  régulière  et  présente  de  petits  prolongements  qui  la  hérissent.  Peu  à 
peu  elle  les  pâlit  beaucoup,  et  sans  les  dissoudre  entièrement  les  réduit  à  l'état 
d'une  petite  masse  pâle  et  délicate. 

Plusieurs  des  humeurs  de  l'économie  agissent  sur  ces  éléments.  Déjà  nous  avons 
m  plus  haut  qu'elle  est  l'action  du  sérum  du  sang  après  la  mort  (p.  233). 

L'urine  fraîche  agit  sur  les  globules  blancs  comme  le  phospate  de  soude,  mais 
d'une  manière  un  peu  moins  tranchée  (p.  232-253). 

coHFOsiTiox  imiDun  des  leugocttes  bluides  pris  oaks  le  pus. 

I  Eau  pour  100  parliet  de  coUules  .  790,00 

Principes        ]  Sels  environ 43,o0 

d«  ta  I**  dasM.  1  Fer   faisant   partie   d'un  principe 

(      encore  indéterminé des  traces. 

Sels  à  acides  d'origine  organique 

(lactates,  etc.) quantité  indéterminée. 

Pyoline  (Glénard), 
sérolinc  du  pus 
de  quelques  au- 

Principes        /      ^"'^^^^  Cholestérine.  .  .  3,50 

de  U  U-  dasse.  \  leurs  analogueJ  Jr^T^ÏJ^^^-  *  '  ;  "'^ 

au  moins      (Graisse  rouge 

Ag  en  I     urne  à  un  peu 

savoir-        J     dephoaphatede 

^^^^^  '        1     chaux 6,00 

Oléine quantité  indéterminée. 

Margarine.   ...  id. 

Stéarine id. 

{Substance  organique  demi- solide 
formant  principalement  la  masse 
de  chaque  cellule  environ  .  .  .  140,00 

Albumine des  traces. 

Structure  des  leucocytes.  La  structure  des  leucocytes  chez  1  adulte  à  Tétat 
Qoniud  est  fort  simple,  ils  se  distinguent  même  par  là  de  la  plupart  des  autres 
«ffkes  de  cellules.  Mais  ce  sont  surtout,  leurs  réactions,  décrites  plus  haut,  qui 
Cttpècfaent  de  les  confondre  avec  d'autres  éléments. 

Us  sont  composés  d'une  masse  sphérique  de  substance  organisée  incolore,  un 
peu  pins  dense  à  la  surface  qu'à  son  intérieur,  bien  qu'ils  n'offrent  pas  d'enveloppe 
oettement  distincte  et  séparablc  du  contenu  avant  d*avoir  séjourné  dans  le  sérum 
^  sang  du  cadavre,  dans  la  salive,  ou  subi  le  contact  de  l'eau,  etc.  Cette  niasse  est 
nûfomiément  parsemée  de  granulations  ;  leur  sphéricité  seule  fait  paraître  ces 
pumles  plus  abondants  au  centre  qu'à  la  périphérie.  Ces  granulations  sont  très- 
toes,  grisâtres,  quelquefois  un  peu  plus  <;rosses  et  alors  à  centre  brillant  et  jau- 
idtre  (pi.  I,  fig.  i,  a  à  t,  fig.  3,  a  à  &,  fig.  5,  6  et  7,  a,  b;  et  pi.  Il,  fig.  4,  a,  b, 
^  d,  fig.  5,  a,  a,  fig.  6,  a,  ft,  c).  Nous  avons  vu  comment,  par  suite  d'altéra- 
^  du  sérum  ou  de  l'action  des  agents  chimiques,  elles  deviennent  cohé- 
'^tes  et  forment  des  amas  qui  pourraient  être  pris  pour  des  noyaux  proprement 
'^^i  erreur  encore  souvent  commise  par  les  observateurs  qui  n'ont  pas  constaté 
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leur  production  arlificiellc  ou  accideutclie,  dont  il  est  pourtant  facile  de  suivre  ki 
diverses  phases  (p.  573). 

Des  variétés  de  structure  des  leucocytes.  Tel  est  le  degré  de  simplicité  dav 
la  structure  que  présentent  généralement  les  leucocytes  à  Tétat  frais  ;  mais  eei 
éléments  vont  nous  offrir,  selon  les  différentes  conditions  dans  lesquelles  ils  peuvent 
se  trouver,  des  modifications  en  nombre  tel  qu  il  est  peu  d'autres  tsellules  fn 
puissent  leur  être  comparées  a  cet  égard. 

Dans  le  sang,  surtout  celui  du  fœtus,  après  la  mort,  dans  la  lymphe,  et  phi 
rarement  dans  le  pus  de  la  vessie  et  divei*scs  autres  parties  du  corps  (pi.  DI» 
fig.  8,  a,  b,  r,  d,  e),  on  trouve  des  leucocytes  qui  oflrent  les  particularités  iiî> 
vantes  de  structure.  Ils  sont  constitués  d'une  masse  extrêmement  claire  et  tnni- 
pnrente,  tout  à  fait  homogène,  sans  granuLi lions,  qui  renferme  un  et  très-nre- 
ment  deux  noyaux,  semblables  aux  leucocytes  de  la  variété  noyau  libre.  Ce  nfljn 
est  placé  souvent  près  du  contour  de  la  masse  claire  sphérique,  plus  rarement  à 
son  centre.  IjOrs(iu'il  y  en  a  deux,  ilsoccu|)ent  tout  le  diamètre  du  corps  de  la 
cellule.  L*acide  acétique  dissout  le  corps  transparent  de  ces  cellules,  il  agitsor 
leur  noyau  comme  sur  les  leucocytes  de  la  variété  noyau  libre  décrits  plus  Mb. 
Cette  disposition  des  parties  constituantes  de  ces  leucocytes  est  le  résultat  de  l'ao- 
tion  sur  eux  du  sérum  altéré  cadavériquement,  qui  les  modifie  à  peu  prèsconu» 
le  fait  Feau.  Ce  dernier  liipiidc  détermine  en  effet  des  changements  irmHiHM 
sur  les  leucocytes  les  plus  petits  ou  globulius  qui  sont  granuleux  et  dont  1 
gonfle  beaucoup  la  masse  ou  corps  de  la  cellule  en  laissant  vers  le  centre  ]m 
granulations  sur  lesquelles  cette  niasse  ou  corps  accumulé  était  en  quelque  sorte 
appliquée. 

Dans  c<?s  conditions  de  gonflement,  la  dissolution  concentrée  de  phosphate  da 
soude  contracte  rapidement  le  corps  de  la  cellule  et  l'applique  sur  cet  amas  « 
noyau  central,  de  manière  que  la  cellule  diminue  de  volume  de  près  de  moitié,  et 
prend  le  volume  d'une  hématie  ou  même  devient  plus  [)etite  ;  ce  noyau  cesse  alor* 
de  se  distinguer  facilcinenl  du  corps  de  la  cellule.  Cette  solution  contracte  et 
ro>soiTe  aussi  les  hématies  de  l'embryon,  les  rend  plus  foncées,  plus  rougeàtres,  et 
alors  la  teinte  de  ces  éléments  tranche  sur  colle  des  leucocytes  resserrés  qui  sont 
grisâtres.  Otlc  particularité  doit  être  notée,  juirce  qu'elle  montre  que  ces  leuco- 
cytes phhs,  sans  granulations,  ne  saumieiit  être  considérés  sans  eri'eur  comme  dtf 
hématies  embryonnaires  à  noyau.  En  outre  les  premiers  sont  sphériques,  tanb 
(jue  ces  dernières  sont  aplaties. 

L*eau  i*end  cette  masse  seulement  un  peu  plus  pâle  mais  sans  b  dissouito  i 
même  après  une  demi-heure  d'action  et  lorsque  tous  les  globules  rouges  qui  lOÉl  '■■ 
autour  ont  été  dissous.  Le  voisinage  des  disques  rouges  donne  un  reQet  rosé  tris*  i 
p;Ho  a  la  masse  transparente.  Les  leucocytes  de  cette  variété  adhèrent  aux  laoei  J 
de  verre  comme  les  autres,  et  restent  immobiles  sans  s'aplatir,  lors  même  qa'M 
presse  la  lamelle  supérieure  de  la  préparation  et  qu'on  fait  courir  avec  violenoelv 
globules  rouges  autour  d'eux.  Après  l'action  du  phosphate  de  soude,  si  on  èdld 
la  |}ré])aration  de  beaucoup  d'eau,  ces  leucocytes  se  gonflent  et  leur  masse  inookn 
réa)  parait  de  nouveau.  L'action  de  cet  agent  est  très-importante  à  constater  dfll 
l'étude  de  cette  variété  d'éléments,  étude  qui  est  souvent  une  des  plus  délicaki 
en  raison  de  leur  petit  nombre. 

Production  de  vaaioles.  Si  au  lieu  de  prendre  les  leucocytes  dans  les  coofr 
t ions  précédentes,  on  les  examine  dans  le  sérum  du  sang  ou  delà  lymphe i|> 
viennent  de  sortir  des  vaisseaux  (pi.  ï,  lig.5,  de  /  à  /;,  fig.  6,  de  d  à  fc,  fig.  7,e, 
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d^  et  fig.  8,  e,  e),  dans  le  sérum  oncore  cliaud  d'un  abcès  à  peine  fluctuant 
(|il.  III,  lig.  iO,  II,  n),  dans  un  mucus  purulent  aussitôt  qu'il  est  retiré  de  la  mu- 
queuse et  sans  addition  d'eau  ou  d'autres  réactifs  (pi.  Il,  û^.  1  ;  fig.  2,  de  a  à  A, 
etfig.  3,  deaà  f)y  leur  constitution  parait  d'abord  toute  différente.  On  est  d'a- 
bord frappé  des  nombreuses  variétés  de  forme  et  de  volumed'un  individu  à  l'autre, 
qui  sont  dues  aux  expansions  sarcodiques  et  que  nous  avons  dgà  signalées;  leur 
IrausparcDce  est  moindre  et  les  portions  de  leur  périphérie  qui  n'envoient  pas 
d'expansions  sarcodiques  ainsi  que  toute  leur  niasse  sont  plus  foncées.  Mais  sur- 
tout, leurs  granulations  semblent  beaucoup  plus  rapprochées,  presque  cohé- 
rentes, beaucoup  moins  distinctes  les  unes  des  autres  et  plus  ïines  que  dans 
toutes  les  autres  conditions.  Au  bout  d'un  certain  temps  d'examen  de  la  prépa- 
ration, on  voit  aussi  se  produii-c  dans  un  certain  nombre  de  leucocytes  de  ime  à 
trois  et  même  quatre  petites  vacuoles  transparentes,  incolores  ou  légèrement 
teintées  en  rose  pftie  (pi.  II,  fig.  0,  a,  6,  c,  d,  f).  Leur  contour  est  net,  assez 
foncé,  et  on  pourrait  les  prendre  pour  des  corps  solides  tels  que  des  noyaux,  si 
on  ne  les  voyait  pen  à  peu  changer  de  nombre,  de  forme,  de  volume  et  de  situa- 
tion dans  l'épaisseur  de  l'élément  anatomiqiie.  On  n'y  observe  pourtant  pas  de 
nojau,  ni  pendant  la  durée  des  déformations  causées  par  les  mouvements  des 
expansions  sarcodiques,  ni  lorsqu'ils  ont  re[)ris  la  forme  sphérique  après  la  ces- 
sition  de  ces  phénomènes  (pi.  If,  fig.  2,  c,  r/,  e).  Cependant  l'eau  les  gonfle,  les 
fend  sphéiiques,  pâles,  et  y  fait  apparaître  un  ou  plusieurs  noyaux  (lig.  2,  j,  A*, 
a,o, /).  a,  r).  L'acide  acétique  agit  également  sur  eux  comme  sur  les  leuco* 
cjtes  pris  dans  toutes  les  autres  conditions.  (Voy,  p.  234  et  255). 

Si  maintenant  au  Ueu  de  prendre  les  leucocytes  à  l'état  frais  le  plus  rapproché 
de  l'ctat  vivant,  on  les  considère  dans  l'état  cadavérique  qui  n'est  pas  encore  à 
proprement  |)arler  l'état  de  destruction  spontanée,  ils  montrent  un  grand  nombre 
de  particularités  qui  ne  sont  pas  absolument  les  mêmes  d'une  région  du  corps  à 
Fantre,  ou  dans  la  même  (lartie  selon  les  conditions  dans  lesriuelles  l'élément  s'est 
[roduit.  Ce  sont  ces  faits  qu'il  s'a<2it  d'examiner  ici. 

hans  le  sénim  du  sang,  ils  ont  repris  la  forme  sphérique  d'une  manière  perma- 
oente  et  n'^gulière.  On  y  trouve  vers  le  centre  généralement  ou  à  la  périphérie  le 
plus  souvent  un,  mais  quelcjuefois  de  deux  à  quatre  noyaux  arrondis  ou  un  peu 
polyédriques  qui  se  sont  lormt's  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut  (p.  255).  Autour 
d'eux  les  granulations  sont  devenues  plus  apparentes,  plus  distinctes,  et  semblent 
plus  grosses  que  dans  les  leucocytes  frais  ;  parfois  elles  manifestent  un  mouvement 
hownien  plus  ou  moins  vif  qui  indique  la  présence  d'une  jaroi  distincte  de  la 
anté. 

Etatê  fœtal  et  leucocyOïémique,  Chez  les  fœtus,  jusqu'au  cinquième  mois  et 
Brfmc  jusqu'au  septième,  ainsi  que  tlans  beaucoup  de  cas  où  le  sang  offre  l'état 
leucocythémique,  l>eaucoup  de  leuror^tcs  présentent  un  diamètre  qui  dépasse 
8  millièmes  de  millimètre  et  qui  s'élève  jusqu'à  15  et  18  millièmes.  Dans  tous, 
fétat  cadavéri([ue  amène  la  production  d'un  noyau  de  >olume  proportionné  au 
lear  (pi.  I,  fig.  2,  de  a  à  //  et  n,  o).  Quelcjuefois  il  s'en  produit  deux  (r/,  d)  et 
n^  trois.  Le  noyau  est  généralement  au  centre  de  la  cellule,  parfois  un  peu 
wr  le  côté  (6,0).  Il  est  ordinairement  sphérique,  jlus  rarement  un  peu  irn'gidier 
^91  ou  en  forme  de  biscuit.  Ces  noyaux  sont  tous  fuiement  granuleux,  larges  de 
^^1  millièmes  de  millimètre,  mais  quelquefois  ils  atteignent  jusqu'à  lOmillièmes 
<k  millimètre  (/",  g,  n).  Néanmoins  ils  manquent  de  nucléole;  entre  le  noyau  et 
^  périphérie  de  ces  leucoc^ies  se  rencontrent  de  fines  granulations  moléculaires 
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comme  à  l'état  normal.  Quelques-uns  |)ourlant  en  offrent  d'assez  nombreuses 
et  assez  foncées  pour  donner  une  teinte  noirâtre  et  un  aspect  grenu  à  tout  k  glo> 
bule.  Ces  leucocytes  que  rendent  foncés  leurs  granulations  nombreuses  et  ass» 
grosses,  existent  en  petit  nombre  d'une  manière  constante  à  côté  des  autres  dam 
le  sang  et  dans  la  lymphe  de  tous  les  vertèbres.  Ils  y  ont  été  décrits  depuis  long- 
temps par  divers  auteurs  (Wartlion-Jones,  etc.). 

L'acide  acétique  rend  rougeâtre  le  noyau  central  des  globules  qui  eu  sont  pou^ 
vus.  Hais  ici  comme  à  Têtat  normal  cette  teinte  rougeâtre  est  un  rouge  bnin  oa 
vineux  qui  n*est  pas  analogue  à  la  teinte  propre  aux  globules  rouges.  Ces  noyaux 
prennent  en  même  temps  sous  cette  influence  un  contoiur  plus  net,  des  granu- 
lations plus  foncées  et  quelquefois  une  forme  un  peu  allongée,  droite  ou  légèra- 
ment  recourbée  en  demi-cercle  (pi.  I,  fig.  2,  r,  r).  Quant  à  ceux  qui  n'oifinent  pu 
de  noyaux,  ils  se  comportent  comme  les  globules  du  sang  frais  et  normal. 

Leucocytes  sans  noyaux.  Dans  le  li([uide  jaunâtre,  limpide,  des  séreuses,  dm 
les  kystes  de  l'ovairo  et  autres  à  liquide  séreux,  les  leucocytes  sont  pales,  tram- 
parents,  pourvus  la  plupart  de  fines  granulations  seulement,  quelquefois  plut 
nombreuses  à  la  phéripliérie  que  vers  le  centre  (pi.  III,  fig.  2,  i^,  c,  J,  e).  Plui 
qu^ailleurs  peut-être  on  en  voit  de  volumineux  (tig.  2,  a,  A*,  s,  et  fig.  6,  g,k)  ï 
côté  d'autres  de  volume  ordinaire  ou  très-petits  (e,  c).  Dans  ces  conditions  cada- 
vériques et  après  Faclion  de  l'eau,  a[)rès  celle  de  l'acide  acétique  même,  la  plu- 
part de  ces  leucocytes  manquent  de  nojau  (pi.  Il,  fig.  5,  a,  a,  c,  g;  etjd.IUi 
fig.  2,  bj  c,  d,  e,  /*,  /«,  k,  fig.  6,  ft,ci,  e,  /",  g^  h,  m,  n,  o)  ou  n'en  présentent  qu'au 
seul  (pi.  Il,  fig.  5,  b;  et  pi.  Ill,  ûq,  2,  a,  ij,  fig.  6,  a)  ;  ce  noyau  est  souvent 
très-}»àle,  régulier,  assez  large  (pi.  III,  fig.  2,  a,  a),  mais  ne  dépasse  pas  51 
6  millièmes  de  millimètre.  L'acide  acétique  détermine  toutefois  sur  un  petit 
nombre,  la  production  de  un,  plus  rarement  deux  ou  trois  noyaux  dans  ia 
cellules  où  ni  les  modifications  cadavériques  du  sérum,  ni  l'eau  n'avaient  pu  fli 
faire  apparaître  (pi.  111,  fig.  2,  /,  m,  n,  o,  p,  q,  r,  s).  Ce  sont  ces  leucocytes  si» 
noyaux  ou  à  un  seul  noyau,  ceux  surtout  qui  sont  paies,  qui  ont  reçu  de  Le- 
bert  le  nom  de  globules  pyoïdes.  (Voy,  la  Synonymie,  p.  225.) 

Dans  le  pus  des  séreuses  et  des  synoviales,  dans  la  s«*rosité  produite  |)ar  dei 
séreuses  enllammées  et  tenant  en  suspension  des  leucocytes  qui  la  rendent  phi 
ou  moins  trouble,  plus  ou  moins  purulente,  ces  cellules  offrent  ]JOur  la  phipiit 
comme  ci-dessus  les  caractères  de  prdeur,  de  finesse  et  de  distribution  des  gnuM- 
lations  uniformément  ou  vers  la  përi{)héric,  puis  enfin  l'absence  de  tout  noyau  qâ 
viennent  d'être  décrits  ([)l.  ni,fig.  2  et  6,  et  pi.  II,  fig.  0,a,a,  ft,  g).  Pourtant  oi 
en  trouve  plus  que  dans  les  sérosités  limpides  qui  ont  un  ou  deux  et  même  trob 
noyaux  (fig.  5,  m,  m),  visibles  surtout  après  Taction  de  Teau  ou  de  l'acide  acé- 
tique (h,  iy  kj  l)  qui  souvent  en  déterminant  leur  production  leur  doime  une 
teinte  jaunâtre.  Il  est  de  ces  leucocytes  qui  sont  un  peu  plus  foncés  parce  qu'ik 
renferment  plus  de  granulations  moléculaires  {fv^,  5,  b^  b,  n,  n,  g).  Bientôt  ausiî  ' 
nous  verrons  que  dans  ces  conditions-là  beaucoup  de  leucocytes  deviemient  très- 
granuleux. 

Leucocytes  sur  les  muqueuses.  La  structuro  des  leucocytes  j  ris  à  Tétat  caàt 
vérique,  mais  non  encore  en  voie  de  putréfaction,  sur  les  muqueuses,  varie  asseï 
notablement  d'une  de  ces  parties  du  corps  à  l'autre. 

Us  sont  assez  généralement  sphériques,  finement  et  uniformément  granu- 
leux, grisâtres  (pi.  III,  fig.  5,  de  a  à  h),  souvent  pâles,  comme  gcmflés, 
turgescents,    dans  la   salive,    et    alors   leurs    graimlations    manifestent 
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mouvement  brownien  très-vif  avant  toute  addition  de  liquide.  Avant  comme  après 
l'action  de  Teau  les  leucocytes  pris  dans  la  salive  n'offrent  qu'un  seul  noyau  sphé- 
rique,  à  contour  net  ou  quelquefois  deux  noyaux  {/*),  très-rarement  trois,  lien 
est  toujours  un  certain  nombre  qui  restent  dans  ces  conditions  sans  présenter 
de  noyau  (b,  d,  g),  et  n'en  montrent  qu'après  l'action  de  l'acide  acétique.  {Voy. 
pge  âo5.) 

Dams  le  mucus  vésical  à  l'état  normal,  ils  sont  (fig.  5,  e,  e)  au  contraire  petits, 

resserrés,  à  contour  net,  à  surface  brillante  et  ne  montrent  de  noyau  qu'après 

l'action  de  Teau  ou  après  celle  de  l'acide  acétique,  ce  dernier  en  fait  apparaître 

trois  a  quatre,  sans  gonfler  d'une  manière  notable  le  corps  de  la  cellule  {g,  h,  i). 

Lorsqu'ils  y  naissent  abondamment  dans  des  conditions  d'inflammation,  ils  oflrent 

les  caractères  de  ceux  du  pus  en  général  ;  c'est-à-dire  qu'ils  sont  plus  gros,  plus 

granuleux  que  les  précédents  (pi.  III,  fig.  10,  de  i  à  s),  et  il  s'y  forme  deux  ou 

trois  noyaux  (p  à  s)  après  le  contact  de  l'eau,  etc.  Il  est  pourtant  des  conditions 

dans  lesquelles  ils  présentent  dans  la  vessie  un  volume  considérable  (0'"'°,012 

àO^",(M6)  ;  c'est  ce  qu'on  voit  lorsque  les  urines  deviennent  ammoniacales,  alors 

ib  sont  comme  turgescents,  gonflés,  fmement  granuleux.  Dans  la  plupart  aussi, 

Une  se  produit  qu'un  seul  noyau  spbérique  (pi.  III,  fig.  4,  b,  e,  /*,  g)  ou  plié  en 

demi-cercle  (a)  et  volumineux  (0'»»,005  à  0'"'»,007). 

L'état  cadavérique,  sans  pulréfactfon^  des  leucocytes  des  muqueuses  nasales, 
tncliéales  et  de  la  conjonctive  n'offre  pas  de  différences  essentielles  à  signaler  qui 
les  distinguent  notablement  de  ceux  de  la  cavité  buccale  (pi.  H,  fig.  4,  de  /  à  n, 
H  pi.  m,  fig.  5).  Ceux  qui  naissent  dans  les  conditions  inflammatoires  sont  plus 
gnnuleax,  plus  foncés  et  présentent  en  plus  grand  nombre  trois  noyaux.  Toutefois 
dans  ceux  de  la  conjonctive,  ces  noyaux  sont  plus  longs  à  apparaître  avant  l'action 
de  l'eau  ou  de  l'acide  acétique  que  sur  ceux  des  autres  muqueuses.  Cela  tient  à  la 
TiKosité  naturelle  du  mucus  conjonctival  produit  en  même  temps,  car  le  même 
piiéiMmiène  s'observe  dans  les  leucocytes  des  crachats  visqueux  du  catarrhe  bron- 
chique. 

Les  leucocytes  qui  pendant  la  pneumonie  se  produisent  dans  les  canalicules 
nipntenrs  et  ceux  qui  naissent  dans  l'épaisseur  de  la  trame  du  poumon 
<Aeot  des  caractères  semblables.  Souvent  ils  sont  de  volume  assez  variable,  un 
peninréguliers  ou  nettement  sphériques  selon  les  cas  (pi.  III,  fig.  7).  Ils  sont  géné- 
nlenent  assez  foncés,  à  cause  du  nombre  de  leurs  granulations  qui  en  même 
tflups  sont  fréquemment  moins  fines  et  moins  arrondies  que  dans  d'autres  condi- 
^  (fig.  Ij  p,  o,  q).  Chez  certains  sujets,  ils  n  ont  que  un  ou  deux  noyaux 
PiV  la  plupart  (t,  «,  p^  n,  6,  q)^  chez  d'autres  presque  tous  en   ont  (rois 

Ikins  l'humeur  vitrée  on  trouve  toujours  un  petit  nombre  de  leucocytes,  surtout 

peidant  la  vie  intra-utérine  et  pendant  les  premiers  temps  de  la  vie  extra-utérine. 

Or  dans  ces  conditions  ils  sont  assez  gros,  pâles,  sphériques,  pounus  ou  non 

d'ttpaDsions  sarcodiques  (pi.  111,  iig.  10,  g,  h).  Ils  oflrent  de  un  à  trois  noyaux 

fbt-riques  ou  ovales  recourbés  (c,  d)  et  de  fines  granulations  moléculaires  seule- 

OMot.  Or  il  est  remarquable  de  voir  que  dans  les  conditions  d'inflammation  telles 

fie  celles  dues  à  firitis,  la  choroïdite,  on  à  la  présence  de  certaines  tumeurs,  les 

faococytes  qui  se  produisent  sont  plus  petits  qu'à  l'état  normal,  tous  ou  presque 

tous  sans  uoyaux  dans  l'état  cadavérique  (pi.  II,  fig.  4,  a,  b,  c,  d,  et  pi.  III, 

%.  6,  m,  ra,  o),  et  beaucoup  n'en  montrent  pas  après  l'action  de  l'eau  ni  même 

après  celle  de  l'acide  acétique,  ou  il  ne  s'en  forme  que  un  ou  deux.   Ces  leu- 
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cocytes  sont  quelquefois  peu  réguliers,  à  bords  pâles,  et  leurs  granulations  soBt 
très -fines. 

Leucocytes  des  abcès.  Les  éléments  aiiatomiques  appelés  globules  du  pus  ne 
sont  que  les  leucocytes  qui  naissent  dans  Tépaisseur  des  tissus,  dans  les  inte^ 
stices  de  leurs  élémeuts,  quelles  que  soient  du  reste  les  conditions  dans  lesquelles 
se  passe  le  pliénonièiie  ;  ou  bien  ce  sont  encore  ceux  qui  naissent  à  la  surface  d'oo 
tissu  profond  mis  à  nu,  à  la  surface  d'une  plaie  en  un  mot,  ou  enfin  ceux  dont 
nous  venons  de  nous  occuper  qui  apparaissent  à  la  surface  de  la  peau,  d*une  na- 
queuse  ou  d'une  séreuse,  mais  dans  les  conditions  dites  d'inflammation  et  en 
quantité  assez  considérable  pour  troubler  les  mucus  ou  les  sérosités. 

Déjà  nous  avons  vu  que  dans  le  pus  encore  chaud,  ils  offrent  des  expausions 
sarcodiques  et  des  contractions  qui  les  déforment  plus  ou  moins,  comme  des  lea- 
cocyles  de  toutes  les  autres  parties  du  corps.  Lorsqu'ils  ont  cessé  de  préseotff 
ces  déformations  ils  deviennent  sphériques,  finement  granuleux  et  sans  corpus 
culesen  forme  de  noyaux  (pi.  111,  fig.  10,  t,  j,  A*,  /,  m).  Bientôt  se  produkent 
comme  premier  effet  cadavéri(]ue  un,  deux,  trois  ou  quatre  de  ces  corpuscules  du» 
leur  intérieur.  Mais  ce  n  est  que  de  vin^t-qualre  à  quarante-huit  heures,  au  pluUt, 
après  leur  sortie  d'un  abcès  ou  après  la  mort  que  ce  fait  est  entièrement  accompli, 
que  ces  noyaux  sont  visibles  sur  la  plupart  des  cellules  (fig.  10,  />,  q,  r,  $).  CeA 
ainsi  que  se  passent  les  choses  sur  les  leucocytes  des  abcès  chauds  ou  des  phiei 
des  tissus  mous. 

Mais  sous  ce  rapport  on  observe  de  notables  différences  entre  les  lenoocytcf 
pixnluits  dans  un  tissu  et  ceux  qui  naissent  dans  un  autre,  ou  entre  ceux  qui  ap* 
paraissent  dans  un  même  tissu,  mais  sous  l'influence  de  conditions  difîérentei. 

A  la  surface  delà  peau,  par  exemple,  dans  les  pustules  delà  variole,  du  vaoda, 
dans  le  pus  d'un  vésicatoire,  on  trouve  toujours  un  assez  grand  nombre  de  le«- 
cocytes  dans  lesquels  ne  se  forme  aucun  noyau  à  côté  d'autres  qui  en  posràdat 
de  un  à  trois.  Les  premiers  sont  pour  la  plupart  plus  petits  et  plus  pâles  que  lef 
autres  (pi.  Il,  fig.  A,  a,  b,c,  d). 

Dans  le  pus  des  abcès  ossifluents,  dans  celui  des  abcès  froids,  dans  le  pus  très- 
séreux  dont  la  production  est  déterminée  par  la  caiie  ou  la  nécrose  des  os,  b 
leucocytes  sont  en  général  pâles,  transparents,  peu  granuleux  (pi.  III,  fig.  4,;,  t); 
(|uelqueiois  même  ils  sont  tellement  dépourvus  de  granulations  qu'ils  se  présentent 
sous  le  microscope,  sous  forme  de  globules  extrêmement  pâles,  à  contour  iMtt  I 
centre  incolore  et  n'oifrant  de  granulations  qu'à  leur  périphérie  (t,  /)  ou  dans  tu 
seul  point  de  leur  étendue  (h) .  On  en  trouve  parfois  de  semblables  dans  le  pas  des 
synoviales  produit  ()endant  la  durée  d'une  affection  chronique  des  articulations» 
Dans  CCS  circonstances  ils  ont  généralement  un  assez  grand  volume  (0"",OW 
à  0"",0i5),  et  pas  de  noyau. 

Pourtant  les  leucocytes  du  [ms  des  abcès  ossifluents  et  des  abcès  froids  sont  fif- 
quemment  transparents,  uniformément  granuleux,  à  contour  très-pale  (pi.  Mi 
fig.  4,  A',  A) ,  peu  régulier  quelquefois  et  ne  montrant  pas  de  noyau  dans  l'intérieur, 
ni  après  l'action  de  l'eau,  ni  après  celle  de  l'acide  acétique.  Parmi  ceux-ci  s'en 
trouvent  plus  ou  moins  qui,  un  peu  plus  gros  que  les  autres,  sont  parsemés  * 
quehjues  granulations  graisseuses  jaunâtres,  éparses  (/,  m,  n,  o,  ;;),  qui  fc* 
donnent  au  premier  abord  un  aspect  assez  différent  des  autres. 

Les  leucocytes  qui  se  produisent  dans  les  kystes  de  diverses  tumeurs  du  test 
cule,  ou  lorsque  des  tumeurs  ou  le  tissu  même  de  l'organe  suppurent,  sont  génè» 
ralement  petits,  à  contour  assez  foncé  ;  leur  masse  est  peu  transparente,  paite 
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qu'ils  sont  remplis  de  fines  granulations  moléculaires  (pi.  III,  fig.  i  f,g,hf  ijj). 
Il  est  rare  qu'un  ou  deux  noyaux  s'y  forment,  même  après  Taction  de  Teau  et  de 
Vadde  acétique. 

I«s  leucocytes  qu'on  trouve  dans  le  tissu  cérébral  atteint  de  ramollissement, 
dans  le  colostrum,  dans  le  lait  lorsque  la  mamelle  est  enflammée,  dans  les  divers 
kystes  de  l'ovaire  et  autres,  offrent  encore  plusieurs  particularités  de  structure 
curieuses;  mais  leur  description  se  rattache  d'une  manière  si  intime  à  celle  des 
phases  d'évolution  et  des  altérations  des  leucocytes  en  général,  que  j*en  parlerai 
seulement  plus  tard. 

Ainsi  on  voit  d'après  ce  qui  précède  que  les  leucocytes  comme  toutes  les  autres 

espèces  d'éléments  anatomiques  offrent  d'une  région  du  corps  à  l'autre  et  selon 

les  conditions  dans  lesquelles  ils  sont  nés  de  légères  différences  de  volume  et  de 

structure.  Ces  dernières  portent  particulièrement  sur  le  nombre  et  le  volume  des 

irmulations  qui  se  produisent  dans  leur  épaisseur,  ainsi  que  sur  le  nombre  et  le 

loluniedes  noyaux  qui  se  forment  vers  leur  centre  dans  certaines  conditions.  Ces 

diffifirencesne  s'étendent  jamais  assez  loin  pour  faire  méconnaître  la  nature  de  ces 

dônents,  pour  en  faire  disparaître  les  caractères  spécifiques,  pour  qui  du  moins 

comudt  les  phases  de  leur  développement.  Hais  elles  sont  suffisantes  pour  ])er- 

meltre  que  l'observateur  qui  les  a  étudiés  dans  tous  les  tissus  ou  les  organes  où 

on  peut  les  trouver,  puisse  déterminer  d'après  l'examen  de  leur  aspect  et  de  leur 

structure  quelles  sont  les  régions  dans  lesquelles  ils  sont  nés.  (Voy,  Cli.  Robin 

èms  Hervé.  De  la  cautérisation  de  la  vessie  dans  les  hématuries  vésicales. 

Thèse.  Paris,  1849,  in-4«,  p.  21.) 

Altérations  cadavériques  de  la  structure  des  leucocytes  du  pus.  Les  modifications 
dont  il  a  été  question  dans  les  pages  précédentes  ne  tiennent  qu'à  un  léger  chan- 
gement de  la  constitution  du  sérum  où  se  trouvent  les  leucocytes,  sérum  qui  agit 
alors  sur  ceux-ci,  leur  fait  perdre  quelques-uns  des  caractères  qu'ils  avaient  étant 
vimits,  mais  sans  qu'ils  soient  encore  altérés  à  proprement  parler.  Or  un  séjour 
plus  prolongé  des  leucocytes  dans  ce  sérum,  une  altération  un  peu  plus  avancée 
de  celui-ci  sans  qu'il  y  ait  encore  décomposition  putride  i)Ourtant,  modifie  bientôt 
certains  d'entre  eux  d'une  manière  particulière  ;  sans  qu'on  ait  ajouté  de  l'eau  ou 
fielqiiefois  seulement  après  cette  addition,  on  voit  se  produire  sur  un  côté  du 
lenooeyte  un  gonflement  vésiculiforme  de  sa  paroi  propre,  très-mince,  incolore, 
tnnsparent,  tout  à  fait  homogène.  Tantôt  il  reste  presque  appliqué  sur  le  corps 
dehcelhile  (pi.  II,  fig.  2,  o),  tantôt  il  s'en  écarte  au  point  de  doubler  presque 
ion  diamètre  (pi.  II,  fig.  5,  e,  /*,  et  pi.  III,  iïg,  6,  m,  n,  o,  fig.  12,  e,  /*,  7,  h).  Ce 
(onfemeat  vésiculiforme  de  la  paroi  propre  du  leucocyte  peut  offrir  plusieurs  dis- 
poAions  particulières  par  rapport  à  la  masse  de  rélément.  Quelquefois  elle  est  sim- 
plement appliquée  sur  une  petite  portion  de  sa  surface  et  fait  une  légère  saillie,  à 
h  manière  d'un  verre  de  montre  (pi.  HI,  fig.  12,  d,  e,  g,  h),  de  telle  sorte  que 
k  contour  de  la  dilatation  s'écarte  à  peine  de  celui  de  la  masse  granuleuse  de 
l'élément.  Plus  rarement  elle  se  détache  de  la  moitié  environ  de  la  circonférence 
<ie  ce  dernier  et  se  dilate  au  point  d'être  plus  large  que  lui  (fig.  6,  m,  n).  D'autres 
trisTenveloppe  transparente  entoure  presque  entièrement  le  reste  du  leucocyte  qui 
B'adbère  à  la  première  que  par  une  petite  portion  de  sa  surface  (pi.  II,  fig.  5,  e,  f^ 
et  pi,  III,  fig.  12  e,  /*,  ^).  Le  plus  ordinairement  le  corps  granuleux  des  éléments 
conserve  parfaitement  la  forme  sphérique  et  la  netteté  de  ses  contours  (|)1.  II, 
/ig«5,  e,  /*,  et  pi.  III,  fig.  6,  m,  n,  0,  fig.  il,  d,  e,  fig.  12,  e);  mais  parfois  au 
contraire  il  est  peu  régulier,  mal  limité  ;  le  contenu  ressemble  à  un  amas  de 
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granulations  appliquées  contre  la  face  interne  de  la  dilatation  Tésiculiforme  tram 
parente  (pi.  Il,  fig.  5,  e,  et  pi.  IH,  iig.  42,  /*,  g).  Enfin  dans  la  Téaicule  même 
remplie  d'un  liquide  tout  à  fait  limpide,  il  n*est  pas  rare  de  voir  flotter  queiqua 
granulations  douées  d'un  mouvement  brownien  très-vif.  Ces  granulations  se  sonl 
manifestement  détacliées  de  la  surface  du  contenu  granuleux  et  s'observent  même 
dans  les  cas  où  ce  contenu  est  parfaitement  limité  (pi.  I,  dg.  5,  6,  /). 

Les  altérations  cadavériques  des  leucocytes  |)euvent  être  [K)rtées  jusqu'à  la  des- 
truction plus  ou  moins  complète  de  ces  éléments  dans  le  pus  qui  a  séjourné  long- 
temps dans  des  cavités  des  os  altérés  sans  pouvoir  s'échapper,  soit  que  le  pusÂ 
perdu  son  sérum  pour  devenir  concret,  soit  qu'il  conserve  sa  fluidité.  Des  altén- 
tions  analogues  s'observent  aussi  dans  les  leucocytes  du  pus  de  certaines  pora- 
monies  chroniques,  dans  les  cavernes  ou  dans  le  détritus  de  la  gangrène  pulnw- 
naire,  dans  les  abcès  où  le  pus  entre  en  putréfaction,  dans  les  leucocjies  înmf 
des  caillots  apoplectiques  ou  dans  ceux  de  diverses  régions  du  corps  dont  la  fifariiB 
est  en  voie  de  résorption  ou  de  putréfaction,  etc.  Dans  les  premières  decescoodi- 
tions  les  leucocytes  sont  presque  tous  devenus  irrégulièrement  polyédriqoeip 
comme  flétris,  ou  bien  leur  surface  est  partie  sphérique,  partie  irrégulière  ;  Un 
contour  est  comme  dentelé,  peu  foncé,  leur  masse  est  pâle,  tantôt  peu  gnm- 
leuse,  ou  d'autres  fois  renferme  quelques  graimlations  éparses.  L'eau  les  gonle 
légèrenient,  mais  ne  rend  qu'à  un  petit  nombre  leur  régularité  et  ne  fait  pisap 
panutre  de  noyau  dans  leur  masse,  car  la  plupart  en  manquent.  L'acide  acétiqu 
lui-même,  qui  les  pâlit  considérablement,  ne  met  en  évidence  que  un  ou  deaf 
noyaux,  rarement  trois,  j)ctits,  irréguliers,  oi*dinairement  un  peu  écartés  les  QV 
des  autres,  et  même  beaucoup  de  leucocytes  ne  montrent  plus  de  noyaux  dans  eei 
conditions  au  contact  de  cet  agent. 

Dans  les  abcès  en  putréfaction,  dans  le  pus  des  gangrènes  pulmonaires,  etc., 
on  voit  généralement  de  un  à  trois  noyaux  sur  la  [>lupart  des  leucocytes,  maisib 
sont  irréguliers,  bien  qu'à  contour  assez  foncé.  La  masse  de  la  cellule  est  peo 
foncée,  à  contour  le  plus  souvent  très-jKile  aussi,  et  comme  dentelé  ;  la  cellute 
est  en  un  mot,  à  sa  surface  rugueuse,  irrégulièrement  polyédrique.  Quelqoei 
granulations  Ibncées  sont  éparses  dans  la  masse  de  la  cellule  ou  adhérentes  à  a 
surface.  Ces  éléments  prennent  ainsi  des  caractères  qui  les  éloignent  notablement 
de  leur  régularité  habituelle,  mais  qui  ne  les  rapproche  d*aucûne  autre  es- 
pèce d'élément  auatoniique.  L'observation  de  cas  de  ce  genre  peut  seule 
donner  une  idée  [)récise  des  variétés  d'aspects  et  d'irrégularités  qu'ils  présentent 
alors  et  qu'une  description  ne  peut  que  signaler.  L'eau  et  l'acide  acétique  sont 
nécessaires  souvent  pour  fixer  l'esprit  sur  la  nature  des  corps  qu'on  a  sous  ki 
yeux. 

Leucocyte  du  pus  de  divers  animaux.  Chez  les  animaux  herbivores  ruminaintf, 
solipè<les  ou  rongeurs,  etc.,  les  leucocytes  du  sang  et  de  la  lymphe  ne  diffMt 
de  ceux  de  l'homme  que  par  un  volume  un  peu  moindre  (pi.  I,  fig.  3,  a),  tant 
qu'ils  sont  dans  le  sérum  du  sang  et  de  la  lymphe.  Ces  derniers  se  déforment  et 
se  gonflent  plus  rapidement  et  d'une  manière  plus  prononcée  que  les  autres. 
Qiez  les  carnassiers  ils  sont  également  un  peu  plus  petits,  mais  la  difl'érence  est 
moins  sensible  et  quelquefois  à  peine  notable. 

Les  leucocytes  du  pus  des  abcès  et  des  plaies  du  cheval  sont  rcmarquaUement 
petits  (0'"'»,006  à  0'»'",009),  pâles,  uniformément  granuleux  (pi.  III,  fig.  5,  a,*,c), 
quelquefois  à  contour  un  peu  irrégulier.  Ces  mêmes  particularités  s'obscneÉl 
sur  le  Cliien.  Chez  ce  deniier,  ils  sont  seulement  souvent  un  peu  plus  gros  é 
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pesfK  toajoiirB  un  peu  plus  foncés,  un  peu  plus  granuleux  (fiL^  12,  a,  6,  c)  sur 
la  w  et  sur  les  autres.  Sur  le  cheval  et  le  chien,  ils  sont  dans  le  pus  à  peu  près 
è  BÔDe  diamètre  que  dans  le  sérum  du  sang  frais,  mais  ils  sont  un  peu  plus 
petits  que  dans  k  lymphe. 

Lèlat  cadaTérique  amène  la  production  de  un  ou  dcui,  rarement  trois  noyaux 
éas  les  leucocytes  du  Qieval,  plus  tard  et  sur  un  moindre  nombre  de  cellules 
fKcbez  le  chien  ;  chez  ce  dernier,  en  outre,  sur  beaucoup  d*entre  eux,  il  se  pro- 
dit  trois  noyaux.  Chez  ces  deux  animaux,  chez  le  Lapin,  etc.,  l'état  cadaTérique 
teniine  de  très-bonne  heure  et  sur  un  très-grand  nombre  de  leucocytes  le  gon- 
iBBeot  de  la  paroi  propre  de  ces  éléments  sous  forme  d'une  goutte  claire  (fig.  i  I , 
ijt.f^  g,  À.  t,  et  fig.  13,  e,  /*,  9),  transparente,  vésiculeuse,  rendant  ainsi  près- 
ft  douMe  le  diamètre  de  Félément.  Ce  pliénomène  se  produit  chez  ces  animaux 
fai  |èas  rapidemeut  et  sur  un  bien  plus  grand  nombre  de  cellules  que  chez 
rknme,  ce  qui,  joint  à  leur  transparence  et  à  leur  volume  plus  petit  que  chez 
«dernier,  donne  aux  préparations  qui  les  renferment  un  aspect  très-différent. 

Dta  reste,  Faction  de  l'eau  et  celle  de  l'acide  acétique  est  la  même  que  chez 
Ihoune.  Leur  structure  ne  diffère  pas  essentiellement  non  plus  de  ce  qu'elle  est 
éas  ce  dernier,  ils  sont  aussi  le  siège  de  tous  les  phénomènes  et  des  altérations 
nviides  dont  nous  parlerons  bientôt. 

Loieocgiei  des  vertébrés  ovipares.  Dans  le  sang  des  oiseaux  les  leucocytes 
M  peu  nombreux.  Leur  volume  et  leur  forme  sont  à  {leu  près  les  mêmes  que  chez 
nbnme  (pi.  I,  (ig.  5).  Ils  en  offrent  aussi  tous  les  caractères  physico-chimiques, 
b  sont  toutefois  un  peu  moins  trans{iarents.  L'eau  les  gonfle  et  y  fait  appraître 
■M  deux  noyau ik  spliériques,  ou  bien  les  rend  seulement  plus  granuleux  ipl.  I, 
i|.û.c  df.  L'acide  acétique  agit  sur  eux  comme  chez  Thoiume  ;  seulement  près- 
fÊt  toujours  les  granulations  sont  réunies  au  centre  en  un  seul  amas  large  ou  en 
lemi-oirn-le  mince;  rarement  elles  se  disj)oseiit  sous  forme  de  deux  ou  trois 
feoiauK  polyédriques  teintés  de  jaune  rougeàlre  et  acconipaLnés  de  (pielijuei 
nmilatiuiis. 

Ds  sont  formés  d'une  masse  homo|^'ène  parsemée  de  granulations  dont  quel- 
fKHines  allongées,  brillantes,  siègent  ordinairement  à  la  |>énphérie  du  j: lobule. 
4$ leucocytes  du  pus  des  oiseaux  ne  diflerent  de  ceux  de  leur  sang  que  par  un 
MB  plus  ou  un  [leu  moins  de  granulations  selon  les  circonstances  dans  les^juetJes 
kiesont  produits. 

kos  le  saii;;  et  dans  la  lymplie  des  reptiles  les  leucocytes  sont  plus  nombreux 
(Kcfaez  les  animaux  dont  il  a  été  question  jus4ju*à  présent.  Ils  sont  spliériques, 
■ai» fl>s*Mléforment et  deviennent  polyédriques  ipl.  K  f\2.  6,  derà  k,  et  fig.  7,  6, 
\i^h,g  ,,  etc.,  [lar  pro<luction  d'expansions  analogues  à  celles  dont  il  sera  ques- 
ÎOB  plus  loin  et  dont  nous  avons  déjà  parlé.  Ces  expansions  sont  les  unes  irrégu- 
ilres,  très-granuleuses  et  pouvant  se  séparer  de  la  niasse  prinei|)ale  de  l'élément, 
le  Bttuière  à  réduire  celui-ci  en  deux  ou  trois  frapnents  ;  phénomène  qui  peut  se 
■■iife>ler  «encore  plusieurs  heures  après  la  mort  de  l'animal.  D'autres  expansions 
•t  cbires,  de  teinte  faiblement  rosée,  arrondies  à  leur  extrémité  et  offrent 
iwlquefois  une  |»etite  excavation  ou  vacuole  sjihérique  au  centre. 

Lear  diamètre  est  de  0"",0I0  chez  les  plus  petits,  de  O^^.Olo  pour  les  plus 
nos  avec  des  interméiliaires  nombreux.  Tous  présentent  une  certaine  mollesse, 
(ie  déforment  par  pression  réciproijue,  se  couibeiit  et  s'allongent  contre  les 
stacles. 
feaucoup  de  ces  globules  ont  une  ioiw^i  foncée,  ce  qui  est  du  au  grand  nombre 
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de  granulations  qu'ils  renferment  ;  d'autres  moins  abondants,  s<mt  très-pèks.  et 
transparents  (fig.  6,  a,  fr,  c,  et  lig.  7,  a,  fr,  e,  /*,  g,  h).  L'eau  gonfle  tous  cet 
éléments  et  en  augmente  le  diamètre  d'un  quart,  elle  rend  les  granulations  plus 
nettes,  plus  isolées;  souvent  elle  détermine  Taccumulation  de  toutes  les  granula- 
tions d'un  seul  côté  du  leucocyte  dont  le  reste  de  la  masse  devient  en  qud^ 
sorte  limpide  (fig.  7,  /)  ;  sur  d'autres  elle  fait  apparaître  vers  leur  milieu  ou  kr 
bord  un  noyau  sphérique  très-pàle  (i,  A:,  /).  Quant  à  ceux  qui  sont  naturellemeit 
très-clairs  et  transparents,  elle  en  augmente  beaucoup  la  pâleur  et  les  dissout 
tout  i\  fait  si  la  quantité  d'eau  est  abondante,  mais  lentement.  L'acide  acétifoe 
rend  sphériques,  piUes  et  transparents  tous  ces  globules  et  il  les  gonfle  un  peu. 
Il  réduit  le  contenu  à  im  ou  deux'  noyaux  sphériques ,  finement  granuku, 
latéraux  ou  centraux,  larges  de  4  à  6  millièmes  de  millimètre,  toujours  acoompi- 
gués  d'un  nuage  de  petites  graimla tiens.  Quelquefois  on  trouve  au  contraire  qu'il 
s'est  formé  trois  ou  (quatre  noyaux  rangés  en  demi-cercle  ou  entassés.  Ainsi  tous 
ces  globules  sont  formés  d'une  masse  homogène  parsemée  de  granulations  jan-  ! 
natres,  brillantes  au  centre  à  contours  foncés  dans  les  uns,  grisâtres  peu  abon- 
dantes dans  les  antres  qui  offrent  alors  une  bien  plus  grande  transparence  que  \ 
les  premiers.  Ces  cellules  pules  ont  pariois  un  noyau  central  sphérique  large  Je 
5  millièmes  de  millimètre  environ;  quelques-unes  renferment  une  ou  deuxgra-  ; 
nulatioiis  moléculaires,  brillantes.  11  existe  donc  deux  variétés  de  leucocytes  cJMf 
CCS  animaux,  les  uns  granuleux  foncés,  et  les  autres  ])âles  transparents  peu  gn- 
nuleiix.  Sur  les  batraciens  on  trouve  ces  deux  variétés  de  globules  comme  cbei 
les  reptiles  ;  ils  sont  seulement  plus  petits,  sauf  peut-être  les  globules  pâles. 

Les  leucocytes  du  pus  et  des  muqueuses  de  ces  animaux  ne  diff<èrent  des  pé- 
c^lents  que  par  un  bord  plus  foncé,  un  corps  un  peu  plus  pâle  dans  lequel  ks 
granulations  moléculaires  sont  un  peu  plus  grosses,  moins  cohérentes  et  ph» 
faciles  à  distinguer. 

Chez  les  poissons  osseux  les  leucocytes  sont  assez  nombreux,  autant  ou  plus 
que  chez  les  reptiles.  Ils  ont  «jjénéralement  10  millièmes  de  millimètre  de 
large,  mais  il  en  est  (jui  ont  1  ou  2  millièmes  en  plus  ou  en  moins.  Us  sont  pl^ 
faitement  sphériques,  mais  ils  se  déforment  rapidement  et  envoient  des  expaB* 
sions  souvent  très-longues.  La  plupart  sont  pales  et  finement  granuleux  ;  il  en 
est  peu  d'aussi  foncés  que  ceux  qu'on  trouve  chez  les  reptiles  (pi.  I,  fig.  8, 
fl,  bf  c,  d,  é).  L'eau  agit  sur  eiiv  comme  sur  ceux  de  ces  derniers,  et  réunit  fes 
granulations  sous  forme  de  noyau  spliéri(jue,  même  dans  les  globules  les  phis 
pales.  Il  reste  aussi  des  granulations  libres  élégamment  groupées  autour  ou  sur 
un  des  cotés  de  ce  noyau.  Sur  ceux  (|ui  sont  très-pàles  on  ne  voit  pas  ces  granfr 
lations,  le  noyau  existe  seul.  L'acide  acétique  les  gonfle  moins  que  ne  fait  l'eitti 
elle  coajnile  le  contenu  qui  forme  de  un  à  trois  noyaux  généralement  situés  surk 
côté  du  globule,  et  disposés  soit  en  demi-corcles ,  soit  sans  ordre  particoBtf 
(pi.  I,  fig,  8,  f,  g,  h).  La  structure  de  ces  globules  ne  diffère  pas  de  celle  des  élé- 
ments correspondants  chez  les  reptiles. 

(liiez  les  cyclostomes,  les  ammocètes  en  particulier,  les  leucocytes  sont  pk» 
nombreux  que  dans  les  poissons  osseux  ;  ils  ont  pourtant  le  môme  volume,  (pu 
oscille  entre  9  et  11  millièmes  de  inillimètrcs.  L'eau  les  gonfle  et  ne  fait  rassem- 
bler les  granulations  en  forme  de  noyau  que  sur  la  moitié  environ  ;  mais  sur  la 
plupart  celles-ci  sont  douées  de  mouvement  brownien  dans  le  globule,  ce  quiio- 
(\u\\ic  la  fluidilicalion  de  la  substance  centrale  de  l'élénient  à  la  suite  de  Vaclioli 
de  l'eau.  L'acide  acéticjue  y  fait  apparaître,  dans  tous  ou  presque  tous,  deux  et 
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qudquefois  trois  petits  noyaux  sphériques  à  bords  nets,  généralement  séparés  les 
uns  des  autres,  rarement  disposés  en  demi-cercle  ou  en  groupe. 

Cloêsification,  spécificité  et  nomenclature  des  leucocytes.  L'analogie  et  sou- 
vrat  lldentité  d'aspect  extérieur  des  leucocytes  contenus  dans  la  lymphe,  le  sang, 
le  pus,  etc.,  l'identité  surtout  de  l'action  de  racide  acétique  sur  eux  et  sur  les 
gMiules  blancs  pris  dans  le  sang,  montrent  de  la  manière  la  plus  évidente  que 
ee  sont  des  éléments  anatomiques  de  même  espèce.  La  comparaison  directe  des 
uns  aux  autres  ne  saurait  laisser  à  cet  égard  le  moindre  doute. 

L'expression  de  globules  de  pus  est  inexacte  et  devra  disparaître,  en  tant  que 
dénomination  spécifique,  puisque  le  même  élément  anatomique  se  rencontre  dans 
ées  régions  de  l'économie  où  il  n'y  a  manifestement  pas  de  pus,  ni  les  conditions 
de  sa  production;  et  ce  que  l'on  a  attribué  aux  leucocytes  (dits  globules  du  pus), 
comme  caractérisant  le  pus,  doit  être  rapporté  au  sérum  lui-même,  de  même  que 
c'est  à  ce  liquide  et  non  aux  éléments  solides  qu'il  faut  attribuer  ses  propriétés 
nuisibles. 

Les  caractères  qui  font  que  ces  éléments  anatomiques  représentent  une  seule 
et  même  espèce  de  cellule,  quel  que  soit  le  lieu  dans  lequel  ils  naissent,  sont 
d'autre  part  en  corrélation  avec  leurs  propriétés,  et  ici  la  physiologie  confirme  en 
teos  points  les  données  de  l'anatomie. 

On  distingue  anatomiquement  dans  les  leucocytes  deux  variétés  principales 
d'après  le  volume  de  ces  éléments,  les  uns  représentant  les  globules  ou  cellules 
proprement  dits,  les  autres  plus  petits  sont  appelés  globulins,  La  première  à  son 
tour  se  subdivise  parfois  en  deux  autres  variétés,  selon  que  l'état  cadavérique  et 
l'action  de  l'eau,  etc.,  y  amèijent  ou  non  la  production  d'un  ou  de  plusieurs 
nopiiix,  ces  derniers  étant  alors  distingués,  mais  accessoirement,  sous  le  nom  de 
jioMet  pydides. 

Un  a  ainsi  ]>our  ces  éléments  trois  variétés  :  la  variété  cellules  à  noyaux,  la 
^iniété  cellule  sans  noyaiix  ci  la  variété  dite  des  globulins. 

On  observe  en  outre  dans  les  deux  premières  variétés  que  les  phénomènes  du 
(iéreloppement  peuvent  y  déterminer  des  modifications  assez  nombreuses  de  vo- 
hune  ou  de  structure,  mais  elles  sont  en  corrélation  avec  les  conditions  spéciales 
<latti  lesquelles  ces  éléments  se  trouvent  durant  leur  séjour  dans  l'économie  ;  de 
Me  sorte  qu'avec  telle  condition  donnée,  comme  l'inflammation,  par  exemple, 
on  peut  s'attendre  à  rencontrer  telle  modification  déterminée.  Par  conséfjuent  en 
tenant  compte  de  ces  conditions,  comme  on  doit  le  faire  dans  l'examen  de  tous 
le» éléments  anatomiques,  on  ne  sera  point  conduit  à  considérer  ces  modifications 
secondaires  conune  représentant  des  variétés  ou  môme  des  espèces  diverses  ;  bien 
^  leurs  diflerences  soient  assez  tranchées,  iK)ur  (|u'avec  un  peu  d'habitude  on 
pni«e  d'apri's  l'examen  de  chacune  d'elles,  déterminer  le  lieu  oîi  est  né  \v  leuco- 
Ttequiles  pn'*senle.  C'est  ainsi  cjue  nous  avons  vu  ci-dessus  (p.  258,  etc.)  que  selon 
l«»  régions  où  se  trouvent  les  leucocytes,  tjue  selon  les  conditions,  par  coiisé(|uent, 
<iîU5  lesipielles  ils  sont  nés,  ils  olïront  des  dilTéreiices  qui  permettent  d'en  déter- 
miner la  provenance.  Mais  nous  verrons  aussi  que  lors(ju'à  la  surface  de  muqueu- 
ses diiïéreiites  l'inflammation  apjwrte  des  conditions  semblables,  les  leucocjles 
cessent  dVtre  aussi  différents  qu'ils  l'étaient  et  prennent  les  principaux  caractères 
de  ceux  qui  sont  nés  dans  un  foyer  purnient.  Les  leucocytes  en  un  mot  partagent 
arec  tons  les  autres  éléments  la  propriété  di»  varier  entre  certaines  limites  selon 
ki  régions  qu'ils  Oi^cujMMit,  selon  les  conditions  au  sein  desquelles  ils  sont  nés 
et  se  sont  dévelop|>és ,  mais  sans  cesser  d'être  eux-mêmes,  sans  jamais  sMrtout 
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tendre  à  prendre  les  caractères  de  quelque  autre  espèce  d'élément  aiiâlomique 
que  ce  soit,  ni  s'éloigner  d'un  type  abstrait  qu'on  se  représente  facilement  pour 
chaque  espèce  après  un  certain  nombre  d'observations. 

Description  des  leucocytes  de  petit  volume  dits  globulins.  Sur  les  embrjODi 
et  lorsque  le  sang  devient  Icucocytbémique,  les  globulins  sont  plus  nombreoi 
que  chez  l'adulte  à  l'état  normal,  mais  ils  sont  loin  de  1  être  dans  la  même  po- 
porlioii  que  les  cellules.  Cette  petite  proportion  fait  qu'ils  passent  inaperçus  dni 
beaucoup  d'observations,  ou  que  souvent  on  ne  peut  les  retrouver  dans  les  cA 
lots  et  dans  les  régions  où  le  sang  est  épanché,  bien  que  pourtant  les  autres  n- 
riétés  s'y  rencontrent. 

Ces  dernières  particularités  tiennent  aussi  à  leur  petit  volume  ;  celui-ci  est  ton* 
jours  moindre  que  celui  des  globules  rouges  de  un  quart  ou  même  de  m&tàà 
suivant  les  espèces.  Us  ont  en  génénd,  tant  chez  l'homme  que  chez  les  mammi- 
fères domestiques,  4  millièmes  de  millimètre.  Beaucoup  n'ont  que  5  millièffles; 
quelques-uns  en  atteignent  5  ;  chez  les  herbivores  et  sur  le  fœtus  humain  ik  ont 
presque  tous  ce  dernier  diamètre,  que  fort  peu  dépassent  de  un  demi-millièine 
au  plus.  Dans  le  sang  leucocythéniique,  il  en  est  aussi  un  certain  nombre  qn 
atteignent  5  et  6  millièmes  de  millimètre. 

Les  globulins  sont  tout  à  fait  sj^hériques,  rarement  un  peu  polyr^lriques.  Lew 
contour  et  par  suite  leur  surface  sont  nefs,  non  dentelés,  ni  rugueux,  cequ'oi 
peut  constater  lorsqu'ils  roulent  lentement  dans  le  champ  du  miscroscope. 

Un  phénomène  physique,  particulier  à  beaucoup  de  granulations  incluses,  i 
fait  dire  qu'ils  sont  hérissés  à  leur  surface,  etc.  Ils  sont  grisâtres,  très-trarnsfu- 
reuts,  à  bords  nets  et  pâles  ;  mais  les  granulations  qu'ils  renferment,  biea  qie 
petites,  sont  foncées  et  apparaissent  comme  en  relief;  d'où  la  teinte  géminb 
grisâtre  du  globule  et  l'aspect  rugueux  de  la  surface,  aspect  d'autant  plus  pfO> 
nonce  que  le  grossissement  employé  est  plus  iaible.  Alors  en  eflet  la  substance 
pale  homogène  interposée  aux  granulations  cesse  d'être  visible,  en  ({uelque  sorte, 
à  côté  d'elles. 

Les  globulins  sont  visqueux  à  leur  surface,  en  sorte  qu'ils  adhèrent  au  feire, 
bien  que  d'une  manière  moins  tranchée  que  les  gros  globules  blancs.  Outre  ceuiqni 
existent  dans  les  amas  de  matière  amorphe,  il  en  est  (jui  adhèrent  ensemble  li 
nombre  de  dix  à  trente  ou  environ  et  constituent  ainsi  des  amas  particuliers,  qu 
reconnaissent  pour  première  cause  la  viscosité  des  globules.  Ces  amas  sont  raies 
du  reste  et  se  rencontrent  plus  souvent  sur  les  fœtus  d'herbivores,  (jue  cliez  d'au- 
tres animaux. 

C'est  sans  doute  à  leur  viscosité  ou  peut-être  à  leur  petit  volume  qu'est  Hù  ce 
fait  que  chez  les  animaux  sur  lesquels  on  étudie  la  circulation,  ces  petits  élcmenU 
adhèrent  aussi  à  la  face  interne  des  parois  du  capillaire  çà  et  là  entre  les  leucocytei 
de  la  variété  cellule  dont  on  voit  quelquefois  une  certaine  quantité  avant  de  ren- 
contrer un  ou  deux  noyaux,  qui  s'en  distinguent  facilement  par  leur  petit  volume. 

L'acide  acétique,  en  agissant  sur  les  globulins,  tantôt  les  resserre  seulement  OB 
peu,  rend  leurs  bords  plus  foncés,  tantôt  il  détermine  en  eux  une  modificatioOt 
qui  les  amène  a  ressembler  beaucoup  aux  noyaux  qu'il  produit  dans  les  leucocytes 
delà  variété  cellule  (pi.  I,  fig.  2,  q,  r,  s).  Sous  l'influence  de  cet  agent  onles^iA 
en  effet  se  rétrécir  un  peu,  prendre  des  liords  plus  foncés,  et  devenir  comme  oB 
peu  rougeâtres  vers  la  partie  centrale.  En  même  temps  quelques-uns  d'entre  eux 
offrent  une  sorte  d'incisure  vers  leur  partie  médiane,  qui  les  divise  inconiplétemfla& 
en  deux,  ou  bien  qui  les  fait  paraître  comme  recourbés  en  un  fer  à  cheval  à 
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hranclies  rapprocliées.  11  en  est  sur  lesquels  cette  iiicisure  peut  aller  jusqu'à  les 
diviser  eu  deux  ou  en  trois  parties  distinctes,  lesquelles  toutefois  restent  aggluti- 
nées ensemble,  comme  les  noyaux  des  leucocytes  pro|)rement  dits,  mais  avec  un 
volume  moindre  toutefois.  Dans  tous  les  cas,  un  examen  attentif  à  Taide  d*un 
grossissement  suflisant  permet  de  reconnaître  la  substance  du  corps  de  la  cellule, 
devenue  très-p;ile,  restée  très-petite  et  comme  appliquée  sur  le  noyau  ou  sur  les 
noyaux  précédents,  dont  elle  est  bien  moins  écartée  que  lorsqu'il  s'agit  des  leuco- 
cytes ayant  tout  leur  volume. 

Ainsi  en  général,  c'est  après  l'action  de  l'acide  rcétique  seulement,  que  l'on 
peut  constater  que  certains  de  ces  éléments,  qu'on  aurait  pu  prendre  d'après  leur 
volume  pour  des  noyaux  libres,  étaient  de  petites  cellules  dans  lesquelles  l'acide 
détennine  l'apparition  d'un  ou  deux  noyaux  semblables  à  ceux  des  autres  leuco- 
qtes,  et  entourés  d'un  corps  de  cellule  très-petit  presque  appliqué  sur  le  noyau  ou 
imas  central  de  granulations,  tandis  que  l'eau  gonfle  au  contraire  le  corps  de  la 
cellule. 

Cest  à  cette  variété  des  leucocytes  que  ressemblent  les  éléments  qui  existent  en 
({uantité  variable  d'un  vaisseau  à  l'autre  sur  un  même  sujet,  dans  la  cavité  de  la 
^ine  périvoiculaire  des  capillaires  cérebro-racliidiens  (Cli.  Robin,  Journal  de  la 
fh/siologie,  1859).  Toutefois  ces  éléments  qui  sont  plus  [letits  que  les  épithé- 
lianis  nucléaires  des  ganglions  lympatbiques  ne  sont  pas  attaqués  par  l'eau  et  par 
l'acide  acétique  comme  les  globulins.  Quoiqu'il  en  soit,  ils  se  rencontrent  aussi 
aboudamment  dans  ces  gaines  sur  les  suppliciés  et  cbez  les  animaux  domestiques 
lûeu  portants  et  tués  rapidement  que  sur  l'homme  mort  de  maladie  ;  ce  fait  suflit 
pour  démontrer  que  ces  éléments  ne  sont  pas  le  produit  (rune  altération  vascu- 
km  comme  l'ont  prétendu  quelques  auteurs  d'après  des  observations  faites  sur 
l'homme  mort  de  maladie  seulement.  (Voy,  Haycm.  Thèse  1868,  p.  24.) 

Qiez  les  oiseaux,  ces  petits  leucocytes  ressemblent  beaucoup  à  ceux  de  l'homme. 

Os  ont  de  4  à  5  millièmes  de  millimètre  de  laige.  Ils  sont  peut-être  un  peu  plus 

uniÉMiuément  granuleux.  Chez  eux,  chez  les  pigeons  entre  autres ,  on  en  trouve 

hetucoup  dans  la  veine  porte  qui  sont  réunis  en  amas,  englobant  un  ou  plusieurs 

<k ces  éléments  de  la  variété  cellule  et  même  des  hématies.  Le  sang  de  la  veine 

porte  renferme  ici  plus  de  globulins  que  celui  des  autres  parties  du  corps.  L'acide 

acétique  agit  comme  chez  l'homme  et  met  en  évidence  les  fuies  granulations  du 

globule. 

Chez  les  reptiles  et  les  batraciens ,  ces  leucocytes  sont  un  peu  plus  gros  et  un 
peu  plus  granuleux  que  dans  les  oiseaux.  Ils  ont  de  0'"'",005  à  0™",007.  On  peut 
^^Mater  sur  l'animal  vivant,  à  un  grossissement  de  500  diamètres  i*éels,  que  les 
Skbulins  interposés  aux  globules  blancs  à  la  face  interne  des  cafâllaires  ont  bien 
^  mêmes  caractères  que  ceux  qui  sont  dans  les  lymphatiques  accompagnant  ces 
^^Kseaux  sanguins. 

Les  globuUns  sont  un  peu  plus  nombreux  dans  le  sang  des  lézaitls  que  dans 
^ui  des  couleuvres. 

Chez  les  poissons ,  les  leucocytes  de  cette  variété  ont  4  à  5  millièmes  de  milli- 
*>>^re.  Us  atteignent  rarement  6  milhèmes.  Ils  sont  par  conséquent  plus  petits  que 
^W  les  reptiles.  A  part  cela,  ils  oifrent  les  mêmes  particularités  de  réaction  et 
^  structure  que  chez  les  animaux  dont  il  a  été  question  précédemment.  Sur  les 
^^Jtiostomes ,  les  ammocètes  particulièrement,  ils  ofl'rent  les  mêmes  caractères; 
■cors  granulations  un  peu  plus  nombreuses  sont  très-nettes  et  ils  sont  plus  nom- 
^ix  que  sur  les  autres  poissons. 
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Les  petits  leucocytes  ou  globulins  sont  peu  nombreux  chez  les  invertébrés;  toute 
fois  on  en  rencontre  sur  les  arachnides,  les  crustacés,  les  mollusques  et  les  an 
nélides.  On  sait  en  effet  que  les  globules  du  sang  de  ces  animaux  et  des  insecte 
sont  uniquement  des  leucocytes  tant  sphériqucs  que  lenticulaires.  Ils  sont  andb- 
gués  à  ceux  du  sang  et  de  la  lymphe  des  vertébrés  au  point  de  vue  de  leur 
as[iect,  de  leurs  modifications  cadavériques,  réactions  chimiques,  de  leur  slm- 
ture,  de  leurs  déformations  par  pixnluction  d'expansions  sarcodiques,  ainsi  que 
Tout  depuis  longtemps  fait  connaître  et  représenté  divers  auteurs  et  particufièm* 
ment  )Yartlioi>Jones  IThe  Blood-corpuscle  in  the  animal  séries,  l'hilosophicil 
Transactions.  London,  1846,  in-4",  part.  2,  p.  65  et  suiv.,  pi.  1  et  2). 

Des  diverses  espèces  (Vêlements  qui  ont  été  confondues  avec  les  leucocifta,  H 
est  plusieurs  espèces  d'éléments  anatomiques  qui  ont  été  considérés  comtt 
semblables  aux  leucocytes  et  qu'à  l'époque  actuelle  même  divers  auteurs  re^sskti 
cunmie  semblables  à  eux,  ne  pouvant  en  être  distinguées  et  formant  une  seule  et 
même  espèce  d'éléments,  anatomiquement  et  physiologiquement,  devant  par  oob- 
séquent  recevoir  le  même  nom. 

1^  Les  cellules  embryonnaires  ou  de  la  tache  embryonnaire,  c'est-à-dire  for- 
mant par  leur  réunion  les  feuillets  de  la  tache  embryonnaire  du  blastoderme  sont 
les  premières  dont  nous  ayons  à  nous  occuper  ici.  Elles  ont  au  premier  coup  d'dt 
quelque  analogie  avec  les  leucocytes  quant  à  leur  aspect  extérieur  et  leur  volone. 
On  [>eut  parfois  les  trouver  réunies  dans  une  même  préparation  des  tissus  dei 
très-petils  embryons,  lorsque  les  leucocytes  du  sang  épanché  sont  mêlés  à  dei 
cellules  embryonnaires  dissociées. 

Les  caractères  qui  permettent  de  distinguer  ces  deux  espèces  de  cellules  sontls 
suivants  : 

Les  cellules  embryonnaires  sont  un  peu  plus  grosses  que  les  leucocytes.  Bki 
sont  polyédriques  sur  les  pièces  fraîches  et  ne  donnent  jamais  des  expansions  su<- 
co(li(pies  ou  auribiformes.  Isolées  elles  deviennent  un  peu  sphcroïdales,  maisavK 
des  angles  mousses  et  non  régulièrement  sphmques  ;  leur  contour  est  jlusfooec 
que  celui  des  leucocytes.  Qu'elles  soient  tout  à  fait  fraîches  ou  non,  elles  oflrentui 
et  rarement  deux  noyaux  avant  Faction  de  tout  réactif,  noyaux  moins  transpa- 
rents, plus  larges  et  moins  réguliers  que  celui  ou  que  ceux  dont  l'état  cadavérique 
amène  la  formation  dans  les  leucocytes. 

Les  granulations  interposées  entre  le  noyau  et  le  contour  des  cellules  embryon- 
naires sont  plus  volumineuses  et  plus  foncées  que  dans  ces  derniei's.  Le  contact  de 
l'eau  ne  détermine  pas  de  mouvement  brownien  de  ces  granules  comme  sur  ceux 
(les  leucocytes,  bien  qu'il  gonfle  un  peu  les  premières  et  les  rende  assez  régulière- 
ment sphériques. 

Cet  ensemble  de  caractères  établit  déjà  entre  ces  deux  sortes  d'éléments  dcsdif- 
fércnccs  (ju'il  est  facile  de  constater  avec  un  peu  d'habitude  de  cet  ordre  iVeOr 
men.  Enfin,  l'action  de  l'acide  acétique  établit  une  diflérence  tranchée  entre  eux. 
Il  ne  fait  (jue  pâlir  le  corps  des  cellules  embryonnaires,  sans  le  dissoudre  ni  le  ren- 
dre aussi  pale  et  aussi  ])eu  perceptible  (jue  sur  les  leucocytes  ;  il  ne  fait  que  res- 
seirer  un  peu  et  rendre  plus  foncé  le  noyau  des  cellules  embryonnaires  qui,  appè* 
connne  avant  l'emploi  de  cet  agent,  reste  unique  dans  chaque  cellule,  ou  double 
s'il  y  en  avait  deux.  Or,  on  sait  que  dans  les  leucocytes,  l'acide  acétique  resserre, 
fait  se  recourber  en  fer  à  cheval,  ou  fait  paraître  comme  incisés  les  amas  nudô- 
formes  qui  se  sont  fonnés  sous  l'influence  de  l'eau  ou  de  l'altération  cadat^ 
ri((ue,  et  en  fait  apparaître  de  deux  à  quatre  bien  plus  petits  et  plus  irrégulitf^ 
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que  ceux  des  cellules  précédentes,  quand  les  leucocytes  n'ont  pas  encore  été  ainsi 
modifiés. 

Il  n*est  pas  inutile  de  bien  spécifier  qu'il  s'agit  ici  de  la  distinction  de  deux  es- 
pèces d'éléments  aiialomiques  ayant  forme  de  cellules,  dont  l'un  porte  le  nom  de 
celhtles  embryonnaires,  en  raison  de  sa  prédominance  dans  l'organe  blastoder- 
miqœ  appelé  tache  embryonnaire,  mais  qu'il  ne  s'agit  pas  encore  de  Tliypothèse 
dont  les  fauteurs  donnent  le  nom  de  cellules  embryonnaires  aux  leucocytes,  en 
raison  de  ce  que,  suivant  eux,  les  leucocytes  du  pus  comme  ceux  du  sang  et  de  la 
lymphe  pourraient  se  transformer  en  toutes  sortes  d'éléments  anatomiques,  môme 
en  ceux  des  os,  et  seraient  par  conséquent  des  cellules  représentant  l'état  em- 
bryonnaire de  ces  autres  éléments.  Cette  spécification  est  importante n  faire,  non- 
seulement  parce  que  rien  dans  les  faits  ne  justifie  la  supposition  précédente,  mais 
(Hurce  que  ceux  qui  l'ont  émise  n'ont  jamais  comparé  entre  eux  les  leucocytes  et 
les  cellules  formant  les  feuillets  de  la  tache  embryonnaire. 

^  Les  leucocytes  offrent,  au  premier  coup  d'œil,  de  véritables  analogies  de 
forme,  de  volume,  et  de  teinte  grisâtre  avec  les  médullocelles.  Il  est  des  auteurs 
((ui  s'en  tiennent  à  ces  seuls  caractères  pour  déterminer  la  nature  des  éléments 
anatomiques  sans  recourir  à  l'examen  de  ceux  qui,  bien  plus  importants,  concer- 
nent leur  structure  propre  et  leur  composition  immédiate,  que  révèlent  en  partie 
lettre  réactions  chimiques.  Aussi,  ces  auteurs  ont-ils  été  amenés  à  considérer  les 
deux  espèces  précédentes  d'éléments  comme  n'en  constituant  qu'une  seule,  c'est- 
Hlirelcs  médullocelles  et  les  leucocytes  comme  identiques,  ou  en  d'autres  tenues 
les  éléments  qu'on  trouve  dans  la  moelle  des  os  comme  étant  des  cellules  de  la  na- 
ture des  corpuscules  du  pus.  (Virchow,  1858.) 

Les  différences  pourtant  sont  frappantes  entre  ces  deux  espèces  d'éléments,  et 
d'abord  en  ce  que,  à  l'état  frais,  les  médullocelles  ne  doiment  pas  d'expansions 
sutodiques  comme  les  leucocytes.  De  plus,  tandis  que  dans  ces  mêmes  conditions 
les  médullocelles  montrent  un  ou  deux  noyaux  avec  la  même  netteté  que  plus 
tard,  les  leucocytes  n'en  possèdent  pas,  et  il  ne  s'en  produit  en  eux  que  sous  l'in- 
luence  de  l'eau  ou  des  modifications  cadavériques  qu'ils  subissent. 

be  plus,  beaucoup  de  médullocelles  ont  une  forme  un  peu  polyédriipie,  que  l'eau 
ne  Dût  pas  disparaître.  Bien  que  ce  liquide  les  rende  un  peu  plus  transparentes,  il 
ne  les  gonfle  pas  et  ne  détermine  pas  l'apparition  du  mouvement  brownien  de  leurs 
gnmulatioiis,  comme  il  le  fait  pour  les  leucocytes,  et  cela  que  les  uns  ou  les  autres 
de  ces  éléments  soient  à  l'état  frais  ou  non.  Enfin,  l'acide  acétique,  dans  les  unes 
ou  les  autres  de  ces  conditions,  ne  fait  jamais  apparaître  de  deux  a  quatre  petits 
noyaux  au  sein  des  médullocelles  ;  aussi  son  action  permet-elle  de  distinguer  les 
uns  des  autres  ces  éléments  loi^(|u'ils  sont  mélangés.  Ce  réactif  pjilit  en  effet  le 
corps  de  la  cellule  bien  plus  lentement  qu'il  ne  pâlit  sur  les  leucocytes,  en  laissant 
intact  son  noyau,  ou  ses  noyaux  ()uand  il  y  en  a  deux  ;  il  les  resserre  toutefois  un 
peu,  et  rend  leur  contour  plus  net,  mais  il  ne  leur  donne  pas  une  teinte  rougeàtre, 
«t  il  ne  détermine  pas  sur  eux  une  sorte  d'étranglement  en  forme  d'iiicisure, 
^mme  il  le  fait  sur  les  amas  inicléiformes  des  leucocytes,  dont  la  production  a  été 
Wieiiée  antérieurement  par  l'eau  ou  par  l'altération  cadavérique. 

Notons  enfin  que  dans  les  tumeurs  ayant  j)our  point  de  déjuirt  la  moelle  des  os, 
«lui  renferment  des  médullocelles  et  dans  celles  particulièrement  <iui  ont  pris  l'as- 
pett  eiict'plialoïde,  on  peut  constater  l'existence  de  médullocelles  à  toutes  les 
phases  d'une  hypcTtropliie  souvent  considérable,  avec  ou  sans  production  de  nu- 
déoles  dans  les  noyaux  hypertrophiés,  faits  dont  nul  élément,  offrant  les  carac- 
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'i>n"»s  (1rs  lrur.oi:ytos,  n'tiiïiv  i'.'^iMiifili*  t'ii  aucune  ivgioii  de  récononiie  lantà  l'éUl 
iinrni.'il  ^{11  j  V''*\ii\  p;itliolrdi|(if  : 

Z"  Li>N  •'pirlii'-liiim.s  nudé:iirF>N«{r:^  liiui^lions  lymphatiques,  ceu\de  la  rate,  du 
t|i\mii*<  t'I  <1p  1.1  tiiyivDïiitr  •Mit  iiuflques  anulonies  avec  les  leacocytes,  sous  le  np- 
pnrt  lit'  V.i^pt^cA  l'^tt-rieiii*  :*i'>iil(;iiit  tU*  Ifur  tonne,  de  leur  vol  urne,  de  leur  couleur, 
••!  ilt^  liMn*  i*fat  tineniKiit  *^t  luulonnénirnt  ::iviiu.  Incertain  ooudiire  aussi  de  ces 
/'{jilht'linnis  |)r<'s«Mit«*.  .ipn's  •{nDn  Ifs  a  isdés.  un  corps  ou  masse  de  cellule  tres- 
jH'tif .  ipii  t^sl  connuf?  .ippiiqm*  sur  It»  noyan,  »*l  qui  sVu  écarte  un  |)eu  en  se  goo- 
ilant  par  .iltiM'aùnn  cadavérique  <mi  apr(><  l'.ictinn  «le  l'eau. 

Aii^^>ii!i^s  l'^lilnients  ont-ils  cfi*  t.onsiili-rês  conune  n'étant  {tas  des  épilhéliums, 
mais  bien  des  cellnlrs  «le  nirni«'  nature  «pie  les  leucocytes  de  la  lymphe,  du  sang, 
lin  pn««,  ''tt:.,  i:onin)e  étant  île  aiènie  espèi-eqn'i'ux  et  les  glamleslynipliatiques,etc, 
iint  M  regardées  comme  étant  les  organes  iVimialeurs  ou  sécréteurs  de  ces  âé- 
iiienN:  .m  t'nr  et  à  mesure  qu'a  lien  Utnv  production  ceux-ci  toniberaieat  dam 
les  lymphatiques  on  dans  les  veines. 

n  fst  ))onrtant  ditticile  de  comprendre  ipi'une  paredle  confusion  ait  pu  ètreiàite 
'>n  prtisenee  des  ilitl'énMU'es  si  trambes  i-t  si  laciles  à  constater  qui  séparent  oei 
di-nx  espèivs  d'éléments.  In*lé[)eiidamnient  de  ce  i[ue  ces  épithéliums  ont  unTO- 
Inme  as<ez  unit'nrmément  le  même  et  pins  pi'tit  de  :2  à  4  millièmes  de  niilliniètn 
que  i'pIiiî  des  leucorvfcs,  ils  m^  distini:u«'nl  aisément  de  ces  derniers  à  1  état  firaii, 
<  n  re  •  pi' ils  ne  présentiMit  jamais  de  déiorinations  ni  d'expansions  sarcodiquei. 
L  état  cadavifrique  et  l'eau  ne  les  mi)ilitient  pas.  Us  ne  font  que  gonllerun  peu  k 
ror|r«<  lierelhile  trés-iàle  appliqué  sur  quelqiu's-uns  de  ces  noyaux,  quand  toute* 
riti-»  i»;  f;nt  f^xiste,  car  il  nest  pa<  Irès-iommun  dan^  les  ganglions  sains;  niais  il 
iw.  lait  jamais  afiparaitre  le  mniiveniont  bro\vuien  de  granulations  nioléculair» 
iiirhise»*  ilans  l'élénieiit  anatiMuique. 

I>*s  l'iiit-*  pnVrilenls  et  lis  suivant^  ^int  d'iiutant  plus  inqiortnnts  à  signaler, 
que  Irs  rapj.orN  des  capillaires  lynq  liatiijues  .nvt:  It^s  épithéliums  nucléaires  réuni* 
*n  -rinip«:>  on  amas  ilans  la  traîne  réti»'uléo  de  la  [ortion  centrale  des  ganglions 
«ont  trN,  qu'il  n'fst  [ws  inq^^^sible  ipu\  dans  certaines  conditions  morbides, la 
minée  p;iri»i  v.Tsenlairtf  se  ninq>ant.  il  ne  tmi:!»»*  de  ces  noyaux  d*épithéliuni  dans 
la  Ivniph^.  Fjitrainés  ilt^s  Ior>  avec  ce  liipiiile,  ils  peuvent,  si  ce  lait  a  lieu,  être 
frtronvés  dans  Ii;  suig  tt  circuler  avec  sr>  antres  iléments.  Mais  avant  que  ce  fait 
tVit  admis  eomm»!  In'i|nent,  >inon  comnu»  habituel,  ï\  sortài  nécessaii-e  de  voirs 
res  no\anx  se  Irouvrnt  mêlés  aux  le  ucih:\  les  dans  le  réservoir  de  Pecquet  ou  dans 
le  canal  Ihoraciqne,  et  cela  en  particulier  sur  les  individus  morts  leucocythémi- 
qnes  avfT  hvfx'itrophie  ganglionnaire  (tu  non;  ordre  de  ivcherches  qui  n*a  pas  en- 
core éb»  Diit. 

f/ar:ide  aeétiipie  resserre  un  peu  ces  noyaux,  rend  leni"s  contours  plus  nets,  phi* 
fonr/'s,  moins  réguliers,  qneb|uelois  comme  un  peu  incisés  sur  un  ou  deux  jioints, 
et  il  rend  b'ur  <;tfrnlre  un  peu  plus  clair  ipi'il  n'était.  Jamais  il  ne  rend  la  masse  de 
l'élénient  [«de  et  plus  grosse  qu'elle  n'était,  pns  plus  tpi'il  n'y  fait  apparaître  de 
tU'uy  ;i  quatre  novanx  ou  amas  nncléilormes. 

O's  rliv<:rN«-<  ;ictions  permettent  aussi  de  distinguer  sans  grande  peine  les  leu- 
rrK\tes  de  «:es  éjûthéliums  nucléaires  lorsqu'ils  sont  mélangés  dans  les  cas  d'adé- 
nites, cir.  Os  actions  montrent  en  toutes  circonstances  qu'ils  ont  les  caractère* 
d«r  dilïirik  altérabilité,  et  antres,  propres  aux  no\anx en  général,  aux  épitliéliun» 
mu'lt'a'iws  CM  particulier,  et  aucun  des  caractères  que  pssèdent  les  leucocyte*! 
lors  rnrmc  rju'il  s'agit  des  lencrx:ytes  très-|)etits,  comme  ceux  de  la  vessie  on  de 


LEUCOCYTE.  253 

ceux  qui,  en  Toie  de  se  former  sur  une  plaie  récente,  etc.,  n*ont  j»as  encore  leurs 
dûnensions  habituelles.  Enfin,  sur  aucun  de  ces  noyaux,  ces  réactifs  ne  font 
apparaître  des  modifications  telles  qu'il  soit  possible  de  les  considérer  comme 
présentant  certains  caractères  des  épitbéliums,  unis  à  certains  de  ceux  des  leu- 
cocytes, comme  étant  des  noyaux  d'épithéliums  surpris  au  milieu  de  quelqu*une 
des  phases  de  leur  passage  à  l'état  de  leucocytes. 

Les  faits  qui  précèdent  s'appliquent  du  reste  en  tous  points  aux  cas  dans  les- 
quels des  noyaux  uniques  ou  multiples  hypertrophiées  ou  non  dans  des  cellules 
plus  ou  moins  modifiées  de  Tépithéhum  des  muqueuses  ou  des  séreuses  enllam- 
mées,  ont  été  considérés  comme  des  leucocytes  du  pus  en  voie  de  formation 
endogène  par  scission  continue  et  métamorphose  du  noyaux  de  ces  cellules. 

Pour  achever  d'exposer  les  différences  qui  existent  entre  les  leucocytes  et  les 

épithéliums  nucléaires,  différences  qui  infirment  formellement  l'hypothèse  de 

l'identité  ou  même  des  analogies  de  ces  deux  espèces  d'éléments,  il  importe  de 

noter  enci>re  les  faits  qui  suivent.  D'une  ]iart,  on  voit,  dans  un  grand  nombre  de 

lésions,  des  glandes  lymphatiques  [arien/e$,  etc.  y  voy.  Lymphatiques  (Maladies)] 

thyréoide  et  splénique,  leurs  épithéliums  nucléaires  dépasser  graduellement  par 

hypertrophie  leur  volume  normal   (0'"'°,006),   pour  arriver  à  des  dimensions 

doubles  et  trijdes,  en  même  temps  qu'ils  deviennent  moins  grenus,  et  qu'un  ou 

plusieurs  nucléoles  brillants,  plus  ou  moins  gros,  se  produisent  en  eux.  Et  ces 

modifications  qui  sont  les  mêmes  qiie  celles  qu'on  voit  survenir  aussi  sur  les  épi- 

Ihélioms,  nucléaires  ou  non,  de  diverses  autres  glandes  ne  sont  jamais  présentées 

par  les  leucocytes  dans  quelque  condition  que  ce  soit. 

D'autre  part  enfin,  comme  bien  d'autres  épithéliums  nucléaires,  ceux  des 
glandes  lymphatiques  passent  souvent  dans  des  conditions  accidentelles  à  l'état 
d'épthéliums  cellulaires  polyédriques,  par  production  entre  eux  de  matière 
amorphe  et  segmentation  de  celle-ci  autour  de  ces  noyaux  comme  centre,  avec  ou 
sans  hypertrophie  de  ces  derniers.  Or  les  leucocytes  ne  montrent  jamais  quoi 
qoe  ce  soit  de  semblable. 

Les  données  qui  précèdent  montrent  nettement  l'importance  qu'il  est  nécessaire 
d'attacher  à  la  comparaison  des  faits  accidentels  ou  morbides  aux  faits  normaux, 
toutes  les  fois  qu'il  s'agit  de  déterminer  la  nature  réelle  des  éléments  anatomi- 
^  et  de  juger  les  questions  de  relations  de  similitude  ou  de  succession  que  cer- 
Uins  peuvent  offrir  eu  égard  aux  autres. 

Le  mode  d'individualisation  des  cellules  épithéliales,  les  phases  de  leur  évolu* 

^,  les  caractères  physiques  et  chimiques  du  noyau  ou  des  noyaux  de  chacune 

d'elles  à  l'état  normal  ou  dans  les  cas  d'inflammation,  ceux  du  corps  de  la  cel- 

'ule  qui  entoure  celui-ci,  montrent  de  la  manière  la  plus  nette  combien  sont 

S>^es  les  différences  qui  séparent  les  épithéliums  des  leucocytes,  à  quelque 

période  de  leur  développement  que  ce  soit.  Ils  montrent  par  suite  que  ces  derniers, 

i  la  surface  des  muqueuses,  etc.,  [corjmscules  muqueiuVy  globules  de  pus^  etc.), 

'^sont  nullement  une  provenance  des  noyaux,  et  qu'ils  ne  sont  pas  non  plus  de 

J^mes  cellules  épithéliales  détachées  des  couches  profondes,  contrairement  à  une 

^iiion  erronnée  encore  fort  répandue  parmi  ceux  qui  jugent  de  la  nature  des 

^ments  anatomiques  et  qui  les  nomment  d'après  des  idées  préconçues  et  non 

^après  la  connaissance  de  leur  origine  et  de  leur  constitution. 

Préparation  des  leucocytes.  Pour  observer  ces  éléments  dans  le  sang  et  dans 
**  lymphe,  il  suffit  de  placer  une  goutte  de  ces  liquides  entre  deux  lames  de  verre  ; 
•wtt  addition  d'eau  si  l'on  veut  en  constater  les  caractères  réels.  Peu  nombreux 
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dans  l'un  et  Tautre  de  ces  liquides,  il  faut  souvent  les  chercher  dans  telle  partie 
de  la  préparation  plutôt  que  dans  telle  autre.  Ce  que  nous  avons  a|ipris  de  Vwy 
lion  de  Feau  sur  les  leucocytes  et  des  modifications  que  leur  fait  subir  l'état  a* 
duvérique  suffit  pour  faire  sentir  dans  quelles  conditions  il  faut  se  placer  poor 
étudier  ces  éléments,  non-seulement  dans  les  humeurs  précédentes,  mais  encoR 
dans  les  mucus,  dans  les  sérosités  purulentes  ou  non,  dans  le  pus,  etc.  Aatremeot 
on  les  voit  déjà  modifiés  par  Tinfluence  des  sérums,  quelque  peu  altérés  que 
soient  ceux-ci.  (Com{)arez  les  fig.  i ,  2  et  3  de  la  pi.  11  aux  fig.  4  et  5.) 

Les  leucocytes  des  tissus  se  préparent  comme  les  éléments  de  ces  tÎMi 
eux-mêmes,  ou  mieux  c'est  en  cherchant  à  isoler  ces  derniers  et  à  les  obsenv 
qu'on  sépare  les  leucocytes  et  qu'on  en  constate  l'existence.  11  faut  souvent  akn, 
l)our  les  distinguer,  donner  une  grande  attention  à  Fexamen  de  la  préparatioB, 
parce  que  leur  petit  nombre  fait  qu'ils  sont  en  quelque  sorte  perdus  au  milieu  ds 
éléments  fondamentaux  du  tissu.  Comme  les  préparations  de  ces  tissus  stbà 
dans  l'eau,  c'est  toujours  tels  qu'ils  sont  après  l'action  de  ce  liquide  quon  jToit 
les  leucocvtes. 

Dans  le  pus  concret  il  faut  dissocier  les  leucocytes  agglomérés  en  délayant  h 
substance  dans  l'eau.  Comme  ils  sont  déformés  par  pression  réciproque,  elc, 
le  léger  gonflement  que  leur  fait  éprouver  ce  liffuide  tend  à  les  rendre  phn 
facilement  reconnaissables. 

Une  fois  placés  entre  les  deux  lames  de  verre  et  suffisamment  obsenés,  il  softt, 
pour  étudier  l'action  des  réactifs  sur  eux,  de  faire  glisser  entre  les  deux  lamdti 
l'eau,  l'acide  acétique,  la  glycérine,  etc.,  dont  on  a  placé  une  goutte  prèsdei 
bords  de  la  lame  mince. 

Physiologie  des  leucocytes.  De  la  naissance  des  leucocytes.  Les  leucocjlei 
naissent  dans  toutes  les  régions  de  l'économie  où  nous  avons  vu  qu'on  les  ns* 
contre  normalement,  savoir  :  dans  les  capillaires,  dans  le  corps  vitré,  à  la  surface 
de  toutes  les  membranes  muqueuses  et  cutanées,  de  toutes  les  séreuses,  ditf 
les  conduits  excréteurs  de  diverses  glandes,  etc.  Us  apparaissent  aussi  dans  ui 
grand  nombre  de  circonstances  morbides,  comme  ])ar  exemple  dans  toutes  h 
cavités  accidentelles,  telles  que  les  kystes  et  dans  l'épaisseur  de  tous  les  titfiis 
mous,  surtout  vasculaires  ;  mais  il  en  nait  aussi  dans  ceux  qui  ne  le  sont  (Wi 
tels  que  l'épaisseur  de  la  cornée  sans  qu'elle  soit  devenue  vasculaire,  lescub^ 
sac  glandulaires  tels  que  ceux  de  la  mamelle,  etc. 

On  voit  que  les  conditions  générales  de  la  naissance  de  cette  espèce  de  celluks 
sont,  non  pas  très-nombreuses,  mais  se  rencontrent  à  un  degré  plus  ou  nioiv 
prononcé  dans  des  régions  très-variées  et  do  dispositions  analomiques  Irès^i^ 
rentes,  que  ces  éléments  naissent  et  se  développent  rapidement. 

11  n'est  i>oint  nécessaire  qu'il  y  ait  inflammation  pour  que  naissent  ces  âfr 
ments.  11  est  vrai  (]ue,  dans  le  cas  où  le  phénomène  a  lieu,  ils  apparaissent  CB 
quantité  considérable  et  rapidement  ;  ({u'alors  par  conséquent  les  conditions 
nécessaires  à  la  production  du  blastème  qui  fournit  les  matériaux  de  leur  pro- 
duction sont  plus  favorables  que  toute  autre  circonstance  ;  mais  le  fait  est  qiK 
l'inflammation  n'est  pas  la  condition  indispensable  de  la  naissance  des  leucocvtes 
du  pus.  (Voy.  Blastème.)  La  seule  énumération  des  régions  de  l'économie  où  « 
rencontre  cette  espèce  d'éléments  anatomiques  suffit  pour  démontrer  le  fait  précé- 
dent, puisque  dans  la  plupart  de  celles  où  on  en  voit  nul  phénomène  inflamma- 
toire n'existe,  puisqu'on  les  trouve  nonnalement  dans  le  sang,  etc.  ;  puisque  oeiU 
qu'on  rencontre  à  la  surface  des  muqueuses  normales  sont  semblables  à  ceux  qo 
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exîsleiit  daiis  le  pus  de  ces  mêmes  membranes,  sauf  des  diiïérences  insignifiantes. 
Si  donc  les  pliénomènes  de  l'inflammation  sont  une  des  conditions  les  plus  favo* 
nbles  à  la  naissance  de  ces  éléments  anatomiques,  ils  n'en  sont  point  la  seule  ; 
les  leucocytes  ne  doivent  par  conséquent  pas  être  considérés  en  eux-mêmes  comme 
un  produit  de  r inflammation. 

Qn  ignore  encore  quelle  est  la  substance  organique  du  sang,  de  la  lymphe  ou 
des  blastèmes  qui,  par  catalyse  isomérique  passe  à  Tétat  de  substance  organique 
fondamentale  des  leucocytes. 

L'existence  des  leucocytes  dans  le  sang  de  Tembryon  à  une  époque  où  les  lym- 
phatiques manquent  encore,  leur  pn'^sence  dans  le  sang  des  invertébrés  dépourvus 
de  système  lymphatique  montre  qu'il  en  naît  dans  les  vaisseaux  sanguins,  et  que 
éjfa  l'embryon  les  articulés  et  les  mollusques,  du  moins,  ceux  du  sang  ne  pro- 
viennent pas  nécessairement  de  la  lymphe. 

Leur  présence  dans  le  canal  thoraciqiie  à  tous  les  âges  montre  qu'il  en  naît 
pendant  toute  la  vie  dans  les  lymphatiques,  puisque  ceux  de  ces  derniers  airivent 
dios  le  sang  avec  la  lymphe.  Comme  on  trouve  des  leucocytes  dans  les  réseaux 
et kt  conduits  lymphatiques,  du  pied,  du  testicule  (Ch.  Robin  dans  Atlce.  Lectu- 
mimthe  Blood,  Philadelphia,  1854,  in-12,  p.  174  et  176,  Kœlliker,  1855),  etc., 
avant  leur  arrivée  aux  ganglions  correspondants,  il  est  manifeste  aussi  que  ce  ne 
sont  pas  ces  derniers  organes  qui  seraient  spécialement  chargés  de  les  former,  et 
((u'ils  naissent  dans  le  liquide  même  qui  les  charrie,  dans  toutes  les  parties  du 
système  lymphatique  probablement.  C'est  du  reste  d'après  une  hypothèse  contre- 
file  par  les  faits  les  plus  élémentaires  que  celle  qui  a  pu  faire  admettre  que 
prodoire  cette  espèce  d'élément  anatoniique  était  l'usage,  le  rôle  que  tel  ou  tel 
orgue  pourrait  être  appelé  à  remphr. 

Leur  luiissance  dans  des  conditions  qu'on  peut  dire  normales  et  incessamment 

renouvelées  dans  la  cavité  des  vaisseaux  comme  à  la  surface  des  muqueuses,  leur 

présence  dans  le  corps  vitré,  au  moins  des  jeunes  sujets,  leur  production  acci- 

^ettelle  à  la  surface  des  séreuses,  do  la  {)eau  dénudée,  dans  les  interstices  des 

fibres  ou  des  cellules  des  tissus,  sont  autant  de  faits  qui,  avec  les  précédents, 

pitNivent  que  ces  éléments  anatomiques  naissent  d'après  le  mode  dit  de  genèse  ; 

^o'ils  peuvent  naître  au  même  titre  que  les  éléments  anatomiques  des  tissus,  et 

Qu'ils  ne  sont  pas  produits  et  fabriqués  en  quelque  sorte  ])ar  tel  ou  tel  organe 

spécial,  comme  les  glandes  lymphatiques  par  exemple. 

Ikins  les  régions  où  naissent  naturellement  les  leucocytes  ])cuvcnt  se  trouver 
ïwfois  des  conditions  qui  en  amènent  l'hypergenèse.  De  même  que  pour  les  élé- 
Hients  des  tissus  on  voit  souvent  dans  des  parties  du  corps  où  n'existent  pas 
Uormalement  ces  cellules  se  montrer  les  conditions  de  leur  génération,  de  même 
^^te  aberration  dans  la  genèse  des  leucocytes  est  fréquente  dans  la  profondeur 
^  tous  les  tissus,  et  ce  sont  les  leucocytes  nés  dans  ces  conditions  anormales  qui 
<Hit  reçu  le  nom  de  globules  de  pus. 

Ainsi  cette  espèce  de  cellules  ne  fait  |xis  exception  aux  faits  généraux  d'hypcr- 
S^oèse  et  d'erreur  de  lieu  dans  de  phénomènes  de  naissance.  [Voy.  Éléments  an a- 

tOaiQOES.) 

Dans  le  sang  et  dans  la  lymphe  les  conditions  spéciales  de  l'hypergenèse  des 
leucocytes  sont  mal  déterminées.  Le  résultat  de  colle-ci  est  la  multiplication  de 
^derniers qui  [>eut  aller  jusqu'à  déterminer  l'état  dit  leucocythémique  du  sang. 
C'est  ce  que  l'on  observe  dans  plusieurs  maladies  diathésiques,  dans  divers  états  de 
cachexie  tels  que  ceux  causés  par  les  fièvres  intermittentes  ou  autres,  ordinaire- 
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ment  avec  hypertrophie  de  la  rate  ou  des  gaitghons  lymphatiques,  maïs  poniut 
exister  sans  cela.  L'hypergeiièse  des  leucocytes  s'obserre  aussi  dans  les  fièvres 
typhoïdes,  les  dysenteries,  dans  les  i*as  dits  (rinfection  purulente,  de  fièvre  fm- 
pérale  et  autres  affect ions  analogues,  mais  atteint  rarement  assez  d'intensité  pour 
arriver  jus<{u'à  produire  la  leucocylhcmie. 

Â  la  surface  des  muqueuses  et  des  seR'uses  les  conditions  indirectes  de  l'hyper 
genèse  des  leucocytes  sont  la  congestion  ou  Tinflammation  de  ces  memlmines;lei 
conditions  directes  sont  la  production  d'un  bjastème  dont  la  nature  intime  est 
encore  inconnue.  Le  résultat  de  ce  phénomène  est  la  multiplication  des  lenco- 
c\ies,  pouvant  ou  non  aller  jusqu'à  colorer  le  nmcus  ou  la  sérosité  produite  par 
ces  membranes  ou  par  leurs  glandes. 

Â  la  surface  de  la  i>eau  et  dans  Tépisseur  des  tissus  les  conditions  indirectes 
de  la  genèse  des  leu(*c»cytes  sont  souvent,  mais  non  toujours,  ce  trouble  de  h 
circulation  des  capillaires  appelé  inflammation,  et  les  conditions  directes  sont  h 
production  d*un  blastème  dont  le  sérum  du  pus  représente  en  quelque  sorte 
1  excédant.  Le  résultat  est  la  naissance  de  leucocytes  en  quantité  parfois  asseï 
considérable  |K)ur  produire  des  tumeurs  liquides,  au  même  titre  que  Tabemlioii 
dans  la  genèse  des  autres  espèt^es  d'éléments  amène  la  formation  de  tumam 
solides . 

Ainsi  les  leucocytes  comme  les  autres  espèces  d'éléments  anatomiques  peuvent 
naître  en  des  points  de  l'économie  où  ils  manquent  normalement,  tels  que  l'épiis- 
seur  des  solides  et  cela  dans  des  conditions  qui  se  produisent  facilement.  Ce  bk 
est  l'origine  de  la  production  des  tumeurs  liquides  connues  sous  le  nom  d'abcès, 
comme  l'hypergenèse  et  la  genèse  avec  erreur  de  lieu  des  éléments  propres  aux 
tissus  de  l'économie  sont  le  point  de  dé[>;(rt  des  tumeurs  solides.  Ces  élënienls 
partagent  aussi  avec  tous  les  antres  les  propriétés  de  ronger  et  d'envahir  les 
tissus  voisins,  c'est-à-dire  que  lorsqu'ils  se  nmltiplieiit  considérablement  en  un 
|ioint  de  l'économie  oîi  ils  n'existaient  pus  dans  l'épaisseur  d'un  organe,  ils  en 
écartent,  en  distendent,  puis  en  compriment  les  fibres,  etc.,  déterminent  l'atro- 
phie de  c«lles-ci  et  en  prennent  peu  à  peu  la  place.  C'est  ainsi  que  s'opèrent  la 
formation  du  foyer  de  l'abcès,  sa  migration  parfois  et  peu  à  |)eu  son  ouverture 
dans  une  cavité  naturelle  ou  au  dehors.  Cet  envahissement  par  le  pus  des  tissus 
qui  l'avoisinent  ne  diffère  pas  essentiellement  du  phénomène  analogue  offert  par 
les  tumeurs  sohdes;  il  s'opère  d'après  les  mêmes  lois,  seulement  il  s'accomplit 
plus  rapidement,  comme  aussi  la  genèse  et  le  développement  des  leucocytes  sont 
plus  rapides  que  ceux  des  espèces  d'éléments  qui  entrent  dans  la  constitution  de 
ces  tumeurs. 

Les  conditions  nécessaires  à  la  genèse  des  leucocytes  se  rencontrent  encore  dans 
l'épaisseur  de  ceilains  solides,  avec  cette  particularité  qu'ils  naissent  sans  qu'il] 
ait  en  même  temps  production  d'une  grande  quantité  du  fluide  ap|)elé  sérum  du 
pus,  qui  entre  communément  [K)ur  75  p.  iOO  dans  la  com|)osition  du  liquide  des 
abcès.  Ds  sont  alors  interposés  directement  aux  éléments  des  tissus  dont  il  s'agit 
(voy.  p.  227)  ou,  selon  les  cas,  plongés  dans  la  matière  amorphe  qui  fait 
partie  de  ces  tumeurs.  C'est  ce  dont  offrent  des  exemples  certaines  tumeurs  demi- 
transparentes  de  b  cornée,  les  tubercules  anatomiques^  quelques  tumeurs,  molles, 
rougeàtres,  vasculaires,  qui  se  produisent  à  l'extrémité  de  la  racine  des  dents 
cariées,  beaucoup  d'épithéliomas,  etc. 

En  outre  on  peut  voir  au  sein  des  épithéliomas  des  mâchoires,  de  la  peau, 
du  rectum,  du  gland,  du  col  de  l'utérus,  etc.,  les  leucocytes  naître  dans  le  It- 
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quîde  qui  remplit  les  cavités  des  cellules  épithélialcs  qui  se  sont  creusées  d'ex- 
dTadons  ou  vacuoles  (voy,  pi.  1,  fig.  9)  au  même  litre  qu'il  en  naît  dans 
les  interstices  même  des  éléments  de  quelque  tissu  que  ce  soit,  les  conditions 
étant  là  ni  plus  ni  moins  favorables  dans  les  cavités  de  ces  cellules  qu  au  dehors. 
Ces  leucocytes  restent  généralement  un  peu  plus  petits  que  ceux  qui  sont  libres 
dans  les  mômes  tumeurs  et  un  peu  moins  réguliers,  surtout  lorsqu'ils  sont  entas- 
sés les  uns  sur  les  autres  (/,  m);  mais  ils  réagissent  de  la  même  manière  au  con- 
tact de  l'adde  acétique  (e,  f)\  ils  peuvent  naître  en  quantité  assez  considérable 
pour  coniUer  la  cavité  qui  s'est  produite  dans  le  corps  des  cellules  épithéliales 
(/,  m,  o),  comme  aussi  ils  peuvent  ne  la  remplir  qu'en  partie  (a^h,  c^  d 
et  A,  iyj\  k).  C'est  généralement  dans  les  plus  grandes  cellules  que  le  fait  sob- 
lerve  non-seulement  chez  l'homme,  mais  encore  sur  le  bœuf,  le  chien,  etc. 

On  en  constate  aussi  la  présence  dans  quelques  cellules  épithéliales  devenues 
deux  à  trois  fois  plus  grandes  que  les  autres,  sphéroïdales,  vésiculeuses,  soit  dans 
la  pustules  vaccinales  et  varioliques,  soit  dans  les  séreuses  enflammées,  etc. 
(Test  dans  des  circonstances  de  ce  genre  qu'on  a  considéré  les  leucocytes  comme 
provenant  du  noyau  de  ces  cellules  épithéliales  par  division  prolifiante  de  ce  der- 
nier, et  transformation  de  ces  noyaux  en  cellules  du  pus.  Mais  ici,  on  constate 
louvent  la  présence  d'un  noyau,  hypertrophié  ou  non,  dans  la  substance  de  cel- 
hdes  dont  une  ou  plusieurs  vacuoles  sont  pleines  de  leucocytes  dont  l'acide  acé- 
tique permet  de  déterminer  nettement  la  nature  ;  car  il  n'est  pas  rare  de  voir  sur 
iei  muqueuses  et  des  séreuses  enflammées  et  dans  la  muqueuse  utérine  de  la 
femme,  des  lapines  ou  autres  rongeurs,  pendant  la  grossesse,  des  cellules  épithé- 
liiles  qui,  au  lieu  de  leucocytes,  contiennent  deux  noyaux  ou  un  plus  grand 
nombre  de  noyaux,  sphériques  ou  non,  que  leurs  réactions  montrent  bien  ne> 
jasètre  des  leucocytes  malgré  qu'ils  en  aient  quelquefois  la  forme  et  le  volume. 
B'iutre  part  enfin,  comme  dans  tous  les  cas  oii  l'on  a  admis  la  formation  des 
feococytes  attaquables  par  l'eau  et  par  l'acide  acétique  aux  dépens  de  noyaux  inat- 
taquables par  ces  agents  plusieurs  données  manquent  pour  qu'on  puisse  admettre 
cette  hypothèse.  11  reste  encore  à  démontrer:  1®  le  fait  même  de  la  division  du 
Qoyau  en  plusieurs  corpuscules  successivement,  ou  de  ceux-ci  en  leurs  semblables 
dans  la  cellule  épithéliale  ;   2^  il  reste  réellement  à  donner  la  preuve,  par  la 
description  d'essais  faits  dans  ce  but  sur  ces  cellules  épithéliales,  de  la  prôduc- 
Uon  gemmipare  ou  fissipare  de  cellules  que  l'eau  et  l'acide  acétique  attaqueraient 
^  l'aide  et  aux  dépens  d'un  noyau  que  ces  agents  ne  modifient  pas;  car  jusqu'à 
présent,  ces  expériences  n'ont  |)as  été  faites,  tandis  que  toutes  les  obseiTations 
^^onnues  et  faciles  à  répéter  mettent  en  évidence  les  diflércnccs  existant  entre 
^^  éléments  dès  leur  apparition.  Quant  à  la  transformation  directe  (soit  lente, 
^t  aussi  rapide  qu'elle  devrait  être  ici)  des  noyaux  épilhéliaux  inattaquables 
par  l'acide  aa'fiffue,  etc.,  en  cellules  solubles  dans  ce  réactif,  aucun  fait  expéri- 
v^ental  connu  ne  la  prouve,  et  tous  la  contredisent. 

Les  seules  régions  de  l'économie  dans  lesquelles  on  ait  pu  sui\re  les  phéno- 
>t]èiies  de  la  naissance  des  leucocytes  sont  la  surface  dénudée  de  la  peau  et  la  sur- 
face des  plaies. 

Ces  phénomènes  sont  les  suivants.  lorsqu'à  la  surface  du  derme  dénudé  ou 
d'une  plaie  récente  on  observe  successivement  les  petites  gouttes  transparentes 
^u  à  peine  troublées  par  des  hématies  venant  d'un  peu  de  sang  éj)anché,  on  aper- 
çait d'abord  seulement  un  liquide  ou  blastème  hyalin  parsemé  de  fines  granula* 
^ioos  éparses  (\A.  11,  fig.  6,  e^e).  Une  heure  au  plus,  mais  souvent  une  demi* 
aicr.  E2IC.  î*  s.  II.  17 
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heure  ou  un  quart  d'heure  suflisent  pour  qu  on  y  aperçoive  des  globulei  pli» 
transparents,  larges  de  3  à  4  millièmes  de  millimètre»  tantôt  sans  gruiulatioi» 
ou  à  |)cine  granuleux,  d*autres  fois  un  |)eu  plus  ioncés,  parce  qu'ils  renfenuMl 
quelques  granulations  très-fines  (a). 

Dès  rinstant  de  leur  apparition  ils  offrent  une  grande  facilité  à  se  défomieriNr 
production  d'expansions  sarcodiqucs  et  par  pression  réciproque  ou  contre  les kan» 
de  verre  ;  ils  sont  mous,  comme  glutineux,  ils  adhèrent  les  uns  aux  autres  oa  m 
corps  qui  les  touchent.  Dès  ce  moment  aussi  l'eau  les  gonfle  un  peu,  les  rend  fiai 
paies,  mais  n*y  fuit  pas  apparaître  de  noyau.  Pourtant  Tadde  acétique  qui  rend b 
œrps  de  chaque  cellule  très-pdle  et  le  gonfle  y  fait  apparaître  dès  Toriginede  a 
à  deux  noyaux,  et  quelquefois  trois.  Du  reste  ces  amas  ou  noyaux  sont  pelili, 
larges  de  1  à  2  millièmes  de  millimètre,  proportionnes  en  un  mot  au  diamètred» 
cellules  naissantes.  Il  ne  reste  aucunes  granulations  entre  eux  et  le  contour  de  h 
cellule  après  l'action  de  l'acide  acétique. 

Ainsi,  c'est  par  le  mode  dit  de  gefièfie(\ue  naissent  les  leucocjftes,  et  leur  mul- 
tiplication, quand  il  en  existe  en  un  point  déterminé  de  l'économie,  résulte  de  h 
répétition  de  ce  même  phénomène.  Leur  reproduction,  leur  multiplication  jm 
segmentation  ou  scission  n'a  en  fait  pas  encore  été  obsen'ée. 

Aujourd'hui,  on  sait  en  outre,  d'après  ce  qu'ont  montré  les  expériences soureit 
répétées  par  M.  Onimus,  qu'en  introduisant  sous  la  ])eau  d'un  lapin  des  petîtssis 
remplis  par  de  la  sérosité  de  vésicatoires  convenablement  filtrée  en  baudnide, 
on  trouve,  au  bout  de  douze  heures,  la  sérosité  encore  transparente,  quoiqu*ele 
ait  perdu  sa  couleur  citrine  primitive.  On  y  remarque  déjà  quelques  leucocjtd 
et  des  granulations.  Les  granulations  sont  assez  rares,  et  les  leucocytes  sont  ea 
général  assez  petits,  à  contours  nets  et  présentant  les  expansions  et  lesdëiomi- 
lions  sai*codi(|ues. 

Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  la  sérosité  est  trouble  et  renferme  un  grui 
nombre  de  leucx)cytps  et  de  graunlnf  ions. 

Au  l)out  de  trente-six  heures,  la  srrosité  est  blanche,  laiteuse  en  raison  di 
^and  nombre  de  leucocytes  et  de  granulations  qu'elle  contient. 

Lor^ïu'on  examine  immédintenient  ces  leucocytes,  après  avoir  retiré  la  bao- 
druche  de  l'animal  où  elle  était  maintenue,  ils  ))résentcnt  les  expansions  et  les 
déformations  sarcodiques  qu'on  voit  sur  les  leucocytes  du  sang  et  de  la  conjonctive 
enflammée.  De  plus,  ils  ont  également  les  antres  caractères  des  leucocytes  qui  se 
forment  dans  l'organisme  :  action  gonflante  de  l'eau,  mouvement  brownien  dei 
î^anules,  rupture,  puis  plissement  de  la  ))aroi,  etc.  L'ammoniaque  les  gonfle d't- 
bord  et  les  dissout  ensuite.  L'acide  acétique  ne  détermine  pas  la  formation  de 
noyaux  sur  tous  ces  éléments,  ce  ([ui  démontre  qu'il  en  est  qui  sont  de  la  variété 
pyoïde,  fait  qui  s'observe  aussi  dans  le  pus  des  vésicatoires.  Bfais  il  en  est  unce^ 
tain  nombre  (|ui  présentent  de  deux  à  quatre  noyaux  sous  l'influence  de  cet  agent, 
et  un  ou  deux  seulement  au  contact  de  l'eau,  comme  s'il  s'agissait  du  pus  d'an 
iibrès. 

Ces  expériences  ont  de  plus  montré  (pie  cotte  genèse  des  éléments  anatomi- 
t|nes  du  pus,  dans  unblastème  représenté  par  une  sérosité  filtrée,  homogène,  en- 
liorement  dépurvue  de  granules  et  d'éléments  en  su.'tpension,  a  pour  condition 
indis|)ensalilc  d'accomplissement  les  phénomènes  d'endosmose  et  d'exosmose.  Les 
feiju'ocytes  naissent  d'autant  plus  vite  dans  ce  blastème  hyalin,  homogène,  que  les 
phénomènes  d'endosmose  et  d'exosmose  sont  plus  rapides.  La  chaleur  et  la  cora- 
po^ition  des  solides  et  des  li([uides  environnants  ont  une  influence  man|uée  snr 
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b  genèse  des  leacocjtes,  car  il  ne  se  forme  ni  leucocytes  ni  aucune  espèce  d'élé- 
menu  «natomiques  dans  une  sérosité  dont  la  fibrine  a  été  coagulée.  En  outre, 
Sût  important,  la  présence  de  leucocytes  igoutés  artificiellement  à  la  sérosité  ne 
détomine  pas  le  passage  à  l'état  purulent  de  ce  liquide  quand  sa  fibrine  a  été 
ooagulée.  (Onimus,  Expériences  sur  la  genèse  des  leucocytes.  In  Journal  de  Fa- 
naiomie  et  de  la  physiologie.  Paris,  4867,  in-8^  p.  50  et  suivantes.) 

Dévdoppement  réguUer  et  anormal  des  leticocytes.  Les  phénomènes  de  déve- 
loppement consécutifs  à  leur  naissance  sont  très-simples  dans  les  conditions  habi- 
tuelles ;  ils  sont  au  contraire  très-variés  dans  un  grand  nombre  de  circonstances 
accidentelles. 

Ces  phénomènes  consistent  d'abord  en  une  simple  augmentation  de  volume, 
ntc  production  de  très-fines  granulations  moléculaires  (pi.  II,  fig.  6,  b,  c,  c.g^  g) . 
Lorsqu'ils  ont  atteint  6  à  7  millièmes  de  millimètre,  l'eau  les  gonfle  un  peu  et  y 
tût  apparaître  un  à  deux  noyaux  (d,  d).  L'acide  acétique  agit  sur  eux  comme  à 
Tordinaire  et  détermine  la  formation  de  un  à  quatre  noyaux  comme  à  la  période 
dedéveloppement  complet,  mais  déjà  quelquefois  il  reste  autour  des  noyaux 
({oelqaes  granulations  jaunâtres,  graisseuses  ou  grisâtres  insolubles  dans  Tacide 
(t,  t).  Les  noyaux  qui  se  produisent  restent  encore  pâles  et  petits  (fig.  5,  d).  11  est 
des  régions,  comme  la  surface  des  plaies  profondes,  où  de  très-bonne  heure  les 
kncocytes  deviennent  plus  granuleux  (fig.  4,  a,  b,  c,  d)  qu'à  la  suiface  des  sé- 
reuses, de  la  peau,  et  que  dans  le  sang  ou  les  lymphatiques.  Hais  ces  granula- 
tions sont  fines  et  uniformément  distribuées  dans  l'élément  anatomique. 

Bientôt  «ifin  ces  éléments  acquièrent  le  volume  et  les  autres  caractères  qui 
kor  sont  habituels  et  que  nous  connaissons  déjà. 

Hypertrophie  des  leucocytes.  Sans  changer  notablement  de  structure  ou  en 
Qon9er%ant  entièrement  celle  qui  leur  est  propre,  les  leucocytes  peuvent  s  hyper- 
(ropktfr  plus  ou  moins.  On  ne  voit  généralement  qu'un  petit  nombre  de  ces  cel- 
lules qui  soient  dans  ce  cas-là.  Cette  hypertrophie  va  jusqu'à  leur  faire  prendre 
k  double  de  leur  volume  ou  un  peu  au  delà,  mais  ne  dépsse  que  fort  rarement 
t»  limites  (pi.  11.  fig.  4,  <y,  r,  s,  v,  x,  n;  fig.  5,  ç,  <y,  r,  r,  (,«,  x\  et  pi.  III, 
lig.l,t,  n,  n,etfig.  6,  h). 

Cest  particulièrement  dans  les  parties  du  corps  ou  ils  séjournent  long- 
temps que  les  leucocytes  deviennent  le  siège  de  ces  modifications.  Nous  verrons 
iMentôl  qu'indépendamment  de  cette  hypertrophie  simple,  ces  éléments  offrent 
loatent  une  augmentation  de  volume  plus  considérable  encore,  mais  qui  n'est 
<|ue  la  conséquence  d'autres  altérations  plus  importantes. 

D  est  remarquable  de  voir  que  la  plupart  des  leucocytes  qui  se  trouvent  dans 

dn  conditions  telles  qu'ils  séjournent  longtemps  immobiles  en  un  même  endroit 

20  lieu  d'être  smimis  à  un  mouvement  fréquent,  sinon  continu,  comme  dans  les 

ph&mas  de  la  lymphe  et  du  sang  à  l'état  normal,  augmentent  beaucoup  de  volume 

^de\îennent  le  plus  souvent  très-granuleux.  C  est  ce  qu  on  voit  sur  les  leucocytes 

de  la  lymphe  et  du  sang  lorsqu'ils  viennent  à  rester  stationnaires  dans  quelque  di- 

btation  variqueuse  des  lymphatiques,  des  veines  du  scrotum,  d*une  tumeur  érec- 

tile,  etc.,  où  du  sang  séjourne  (pi.  I,  fig.  2,  hj^k).  IjCS  leucocytes  du  colostruro 

dans  les  conduits  excréteurs  de  la  mamelle,  les  mucus  qui  séjournent  dans  une 

ca\ilé  normale  ou  accidentelle,  en  offrent  de  fréquents  exemples  (pi.  III,  ûg.  1). 

Il  en  est  de  même  des  leucocytes  des  séreuses  enflammées  ou  non  (pi.  11,  fig  5) 

H  de  quelques-uns  de  ceux  du  pus  des  abcès  lorsque  la  fluctuation  y  est  devenue 

manifeste. 
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Hais  les  conditions  dans  lesquelles  on  voit  le  plus  de  leucocytes  devenir  giu» 
leux  et  atteindre  le  degré  d*hypertropliie  le  plus  considérable  sont  les  soivaite 
Lorsqu'ils  se  sont  produits  dans  les  interstices  des  fibres  ou  des  tubes  d'un  tîni, 
de  telle  façon  qu'ils  ne  soient  pas  en  suspension  dans  un  Uquide  naturel  ou  a» 
dentcl,  il  n'est  pas  rare  de  les  trouver  presque  tous  granuleux.  C'est  ce  dont  rf- 
frent  des  exemples  les  leucocytes  interposés  aux  tubes  narveux,  brisés  ou  soi, 
dans  le  (issu  encéphalo-rachidien  affecté  de  ramollissement  (pL  III,  fig.  8ett); 
ceux  qui  naissent  dans  beaucoup  de  tumeurs  épithéliales  ou  d'origine  gludiF 
laire  des  fosses  nasales  et  buccales,  des  ganglions  lymphatiques»  du  gland,  à 
Tanus,  etc.  ;  ceux  qui  se  rencontrent  dans  le  parenchyme  même  du  poumon  afledi 
de  pneumonie  suppurée  (pi.  II,  fig.  4,  de  o  à  3),  etc. 

C'est  dans  ces  conditions-là  qu'on  voit  marcher  de  front  l'hypertrophie,  qoct 
quefois  la  déformation  et  toujours  des  modifications  de  structure  de  ces  éléuintik 
comme  conséquence  des  phénomènes  de  développement  dont  ils  sont  le  siège. 
C'est  dans  ces  conditions-là  qu'il  faut  s'attendre  à  trouver  à  côté  des  leuooejtci 
offrant  les  caractères  de  structure  et  autres  décrits  plus  haut,  ceux  qui  prêtai- 
tent  l'état  dit  granuleux  qui  en  change  notablement  l'aspect  extérieur.  Ces  chas- 
gements  sont  tels  que  si  on  ne  s'en  tenait  qu'à  l'examen  des  caractères  d'oièe 
physique  et  mathématique,  on  prendrait  les  cellules  arrivées  au  plus  haut  ififi 
de  ces  modifications  pour  des  éléments  d*espèce  particuhère.  (Voy.  la  synoopM 
page  225.) 

Mais  si  au  lieu  de  cela  on  se  préoccupe  davantage  de  suivre  toutes  les  phiseï 
d'évolution  normale  et  morbide  de  ces  éléments  comme  de  tous  les  autres,  on 
observe  bientôt  des  leucocytes  encore  manifestement  reconnaissables  par  tous  lei 
caractères  que  nous  avons  étudiés  jusqu'ici,  mais  contenant  déjà  des  granuhtioBf 
graisseuses  ;  puis  à  côté  d'eux  on  en  voit  nombre  d'autres  offrant  toutes  kf 
phases  d'altération  qui  séparent  l'état  normal  de  ces  cellules  du  degré  de  lésioB 
le  plus  avancé. 

Passage  des  leucocytes  à  V état  granuleux.  Dans  les  dilatations  veineuses  oà 
séjourne  du  san^,  dans  les  kystes  sanguins  et  synoviaux,  etc.,  le  dépôt  de  gruU' 
latioiis  est  tantôt  uniforme,  tantôt  plus  abondant  sur  un  des  côtés  de  la  celluk 
que  sur  les  autres  (pi.  I,  fig.  2,^*,  j,  ^i,  /i).  Cénéralement  les  leucocytes  de\enos 
granuleux  ont  doublé  de  volume  (j,  j,  k,  k)  ou  à  peu  près.  Le  noyau  ottto 
noyaux,  lorsqu'ils  se  sont  produits  durant  les  phases  de  la  lésion  ou  lorsqu'étaot 
formés  ils  ne  sont  pas  masqués  par  de  trop  nombreuses  granulations,  sont  deve- 
nus plus  volumineux  du  tiers  au  double  environ.  Dans  les  caillots  et  dans  les 
kystes  veineux,  il  est  commun  de  voir  les  granulations  des  leucocytes  rougeàtres 
au  heu  d'être  jaunes  comme  celles  qu'on  voit  dans  les  autres  éléments  (A, j,  i^)' 

Dans  le  pus  des  abcès  ou  des  fistules  ossifiuentes,  dans  les  Uquides  non  punt- 
lents  des  hydropisies,  dans  certains  kystes,  on  peut  rencontrer  la  plupart  ou  un 
grand  nombre  des  leucocytes  seulement,  parsemés  de  quelques  granulations  gni^ 
seuses  jaunâtres,  qui  ne  changent  pas  notablement  le  volume  ni  les  autres  carac- 
tères de  chacun  d'eux  (pi.  111,  fig.  4,  /,  m,  w,  0,  jo,  </,  et  fig.  6,  h,  c,  ei,  e,f). 
L'aspect  général  de  la  préparation  est  seul  modifié  par  ces  particularités  de  stnK- 
ture  lorsqu'elle  renferme  beaucoup  de  ces  leucocytes. 

Dans  toutes  les  espèces  de  pus,  dans  le  tissu  du  poumon  enflammé,  dans  les  tu- 
meurs, etc.,  on  trouve  des  leucocytes  en  plus  ou  moins  grand  nombre  arrivés  i 
ce  premier  degré  de  modification  (pi.  H,  lig.  5,  6,  ft,  g^  n,  n,  m),  et  Icsgrauob» 
|îons  y  sont  tantôt  uniformément  distribuées,  tantôt  plus  nombreuses  d'un  oot^ 
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de  l'élémeiit  quede  l'autre.  Hais  en  niême  temps  on  en  rencontre  qui,  devenus  plus 
gros  do  quart,  de  la  moitié  ou  du  double  qu*à  Tétat  normal,  rentcrment  un  plus 
grand  nombre  de  granulations  soit  éparses  (fig.  5,  n,  l^  q^  et  fig.  4,  v,  r,  r),  soit 
ausÂ  plus  abondantes  d'un  côté  de  la  cellule  que  de  l'autre  (fig,  4,  s,  s). 

^ûàn  ceux  de  ces  éléments  qui  frappent  le  plus  et  qui  parfois  sont  plus  nom- 
breui  que  les  leucocytes  n'ayant  encore  parcouru  que  les  phases  précédentes, 
sont  ceux  qui  sont  devenus  entièrement  granuleux.  Ces  leucocytes  sont  sphéri- 
foes,  quelquefois  ovoïdes  (fig.  5,  v,  n),  larges  en  général  de  2  millièmes  de  niil- 
Smètre,  mais  peuvent  atteindre  près  du  double,  et  plus  rarement  un  diamètre 
plus  grand  encore.  Ils  sont  de  teinte  foncée,  jaunâtres,  peu  transparents,  d'aspect 
granuleux  ;  c'est  particulièrement  le  centre  de  chaque  granulation  qui  est  jau- 
litre,  qui  réfracte  fortement  la  lumière,  tandis  que  le  contour  de  colle-ci  est 
toDcé  noirâtre.  Le  contour  de  la  cellule  reste  généralement  régulier,  mais  il  n'est 
pas  rare  de  voir  les  granulations  qui  la  remplissent  faire  saillie  à  sa  suif  ace, 
et  par  suite  rendre  cette  dernière  comme  rugueuse  ou  mamelonnée  (fig.  5,  g)  et, 
dors  la  périphérie  parait  un  peu  irrégulière. 

L'eau  les  gonfle  légèrement,  mais  bien  moins  que  les  cellules  non  granuleuses  ; 
«m  action  ouïe  séjour  prolongé  dans  le  sérum  du  pus  déterminent  sur  quelques- 
uns  de  ces  éléments  la  distension  et  le  gonflement  vésiculiforme  de  leur  paroi 
(pl.n,  fig.  5,^,  f)  comme  sur  ceux  qui  ont  conservé  l'état  normal,  mais  plus  rare- 
ment. 

L'adde  acétique  les  gonfle  plus  que  l'eau,  ramollit  leur  substance,  et  si  après 
SOQ  action  l'on  &it  glisser  les  lames  de  verre  l'une  sur  Tautre  en  les  comprimant 
QD  peut  écraser  les  leucocytes  granuleux  et  en  dissocier  les  granulations  dans  le 
duimp  du  microscope.  Arrivés  à  cette  phase  de  leur  altération  granuleuse,  ils  se 
Bontrent  comme  composés  de  granulations  accumulées  les  unes  contre  les  autres 
H  maintenues  agglutinées  par  une  substance  homogène  interposée  à  celles-ci,  tan- 
tdt  bellement  apercevable  {x,  x),  tantôt  ne  pouvant  être  reconnue  qu'après  l'ac- 
tion des  réactifs  ou  môme  difficile  à  voir,  tellement  les  granulations  sont  conti- 
gnës  et  pressées  les  unes  contre  les  autres  {s,- s).  Dans  ce  dernier  cas,  qiii  est 
commun,  il  ne  se  forme  point  d'amas  en  forme  de  noyaux  dans  ces  leucocytes,  ni 
tunt  ni  après  l'action  des  réactifs,  soit  parce  qu'il  ne  s'en  produit  pas,  soit  parce 
fD*iLs  sont  entourés  et  masqués  par  les  granulations.  Il  n*est  pourtant  pas  rare 
de  trouver  des  leucocytes  devenus  plus  ou  moins  granuleux  et  h}'pertrophiés, 
dans  lesquels  se  sont  produits  de  1  à  5  de  ces  noyaux  (fig  4,  s,  r,  2,  y  y  et  fig.  5, 
f,  r,  t,  z).  Ces  derniers  peuvent  être  deux  et  même  trois  ibis  plus  gros  que  dans 
b  autres  leucocytes.  Tantôt  ils  sont  rapprochés  les  uns  des  autres  au  centre 
les  leucocytes  comme  à  l'ordinaire  (fig.  4,  r,  s,  v.  y,  et  fig.  5,  9,  r),  d'auti-es 
ibis  ils  sont  diversement  disposés  plus  ou  moins  près  de  leur  surface  (fig.  5,  U 
^s,  r).  Dans  quelques  leucocytes  on  voit  un,  deux,  ou  la  totalité  de  ces  noyaux 
<|ai  sont  ovoïdes  au  lieu  d'être  spliériques  (fig.  4,  r,  «,  y^  et  ïi^,  5,  q,  t,  z). 

On  peut  trouver,  bien  qu'en  petit  nombre  et  assez  larenient,  dans  divers  pus, 
Us  que  celui  de  séreuses  et  des  ganglions  lymphatiques,  des  leucocytes  granuleux 
qoi  renferment  4,  5  et  jusqu'à  10  noyaux  tantôt  bien  visibles,  larges  de  5  à  5 
millièmes  de  millimètre  (fig.  5,  f>),  tantôt  en  partie  masqués  par  les  granulations; 
ib  sont  alors  difficiles  à  bien  délimiter,  mais  paraissent  plus  larges  qu'ils  ne  sont 
féàkmeni  (r,  v),  surtout  lorsqu'ils  sont  placés  au  centre  de  la  cellule. 

Parmi  les  autres  particularités  de  structure  que  peuvent  oflnr  les  leucocytes 
granuleux  du  pus,  il  faut  signaler  la  production,  assez  rare  du  reste,  d'une  ou 
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de  plusieurs  gouttes  d*huile  dans  leur  épaisseur  (pi.  II,  fig.  5,  te).  La  colontiou 
de  œs  gouttes  peut  être  plus  ou  moins  foncée,  et  lorsqu'il  y  en  a  plusieurs  leur 
présence  change  notablement  l'aspect  des  leucocytes. 

Le  volume  des  granulations  produites  dans  les  leucocytes  peut  ne  pas  être  le 
même,  soit  d'un  leucocyte  devenu  granuleux  à  l'autre  dans  une  même  régkm, 
soit  d'une  partie  du  corps  à  l'autre.  Il  en  est,  comme  parfois  dans  le  pus  des 
ganglions  lymphatiques,  etc.,  ou  les  granulations  sont  volumineuses  (fig.  5,/, 
y  y  z)  et  donnent  aux  leucocytes  un  aspect  très-différent  de  celui  que  présentent 
ceux  de  ces  éléments  qui  ne  renferment  que  des  granulations  très-fines  («,  f^  m, 
etc.).  Cet  aspect  varie  en  outre  selon  que  ces  granulations  sont  écartées  les  unes 
des  autres  ou  nombreuses  et  rapprochées.  (Comparez  les  figures  y^  z,) 

11  est  une  autre  particularité  de  structure  importante  à  signaler,  bien  que  plus 
rare  que  les  précédentes.  Elle  s'observe  tantôt  dans  le  pus  concret  ou  demi-con- 
cret du  parenchyme  môme  des  poumons  (fig.  4,  u,  r,  f/),  tantôt  dans  les  leucocytes 
de  quelques  tumeurs,  et  plus  rarement  dans  ceux  du  pus  liquide.  Elle  consiste 
en  ce  que  les  granulations  sont  accumulées  et  rapprochées  seulement  vers  le 
centre  de  la  cellule  où  elles  forment  un  amas  foncé  qui  se  trouve  entouré  d'une 
zone  incolore  ne  contenant  que  les  fines  granulations  propres  à  tous  les  leuco- 
cytes ;  la  transparence  de  cette  zone  qui  tranche  à  côté  de  la  teinte  foncée 
granuleuse  est  due  à  cette  disposition,  qui  donne  à  ces  leucocytes  un  aspect 
différent  des  autres. 

Il  est  quelques  nagions  de  l'économie  où  les  leucocytes  deviennent  granuleux 
d'une  manière  tellement  constante  que  ceux  qui  se  sont  ainsi  modifiés  sont  plus 
nombreux  que  les  autres  et  doivent  être  mentionnés  spécialement  en  raison  de 
particularités  de  structure  qui  s'y  rencontrent  presque  constamment. 

Les  leucocytes  qui  naissent  dans  Tépaisseur  du  tissu  cérébral  enflammé  sont 
ordinairement  petils,  tantôt  pâles,  le  plus  souvent  assez  graimlcux  et  foncés 
d»!.  m,  fig.  8,  g  y  h,  i),  généralement  sans  noyaux,  quelquefois  en  possédant  un 
(n,  n).  H  n*ost  ])as  rare  de  les  voir  rendus  moins  transparents  par  les  granula- 
tions qui  se  j)roduisent  dans  leur  épaisseur.  Ces  granulations  sont  quelquefois 
éparses  dans  le  corps  de  l'élément,  qu'il  soit  on  non  hypertrophié  (fig.  9,  de  «as); 
mais  dans  ces  conditions  plus  fréquemment  que  dans  toute  autre  on  voit  des 
leucocytes  restés  très-petits,  non  liypertrophiés,  devenus  o[)aques  et  tout  à  fait 
granuleux,  offrant  tons  les  caractères  de  V état  granuleux  décrit  plus  haut  sauf' 
le  volume  qui  est  demeuré  ce  qu'il  est  normalement  (pi.  111,  fig.  9,  a,  a,  b,  d), 

La  plupart  pourtant  ont  subi  un  certain  degré  d'hypertrophie  (de  e  ik  m)  et 
il  n*est  pas  rare  d'en  trouver  en  môme  temps  nn  certain  nombre  qui  sont  dé- 
formés (y,  m,  y);  plus  souvent  aussi  que  dans  d'autres  régions  les  granulations 
sont  très-rapprochées  les  unes  des  autres,  peu  volumineuses  et  rendent  ces  élé- 
ments très-opaques  {fi^.  9,  de  /  à  m,  et  lig.  8,  /,  m). 

Certains  des  leucocytes  qui  naissent  et  se  développent  dans  l'épaisseur  du  tissu 
des  tumeurs,  entre  leurs  fibres  et  leurs  cellules  et  qui  concourent  accessoire- 
ment à  former  leur  tissu  deviennent  aussi  granuleux  et  deux  à  trois  fois  plus 
larges  qu'à  l'ordinaire.  Dans  les  tumeurs  d'origine  glandulaire  de  la  pituitaire, 
etc.,  ils  sont  parfois  assez  nonïbreux  pour  donnera  quelques  parties  du  tissu 
une  coloration  jaunAtre.  Cette  couleur  tient  à  la  fois  à  leurs  granulations  grais- 
seuses qui  réfléchissent  la  lumière  en  lui  communiquant  cette  teinte  et  à  leur 
accumulation  en  quantité  assez  considérable  pour  former  des  amas  apercevables 
à  Tœil  nu. 


LEUCOCÏTE.  S«5 

k  colosinim  normal  et  dans  le  lait,  lorque  la  mamelle  est  enflammée, 
devenus  granuleux  et  hypertrophie,  déformés  ou  non  (pi.  Ill, 
^  IK  soot  tonfoon  {Jus  nombreui  que  ceux  qui  ont  conservé  leurs  caractères 
{fig.  1,  de  a  à  iî).  Si  pour  obtenir  le  liquide  on  a  comprimé  la  glande, 
tnmTer  la  comme  dans  toute  autre  partie  du  corps  des  leucocUes  aux 
phases  de  leur  altération,  c'est-à-dire  granuleuse,  depuis  le  degré  où 
b  ae  reuieniienl  encore  que  quelques  granulations  (i^j,  k,  /,  y),  jusqu'à  celui 
Aii  offineal  l'état  granuleux  qui  les  rend  opaques,  jaunâtres,  d'aspect  grenu, 
icCdeoàr). 

Les  gruiulatioas  des  leucocytes  arrivés  à  ce  degré  d'altération  sont  générale- 
Hit  petites,  Irèfr-rapprochées  les  unes  des  autres,  comprimées  réciproquement 
m  foelqne  sorte  et  comme  un  peu  allongées  plutôt  qu'arrondies  ;  elles  rendent 
kl  leucocytes  presque  tout  à  fait  Ofiaques,  parce  qu'en  raison  de  leur  petit  vo- 
hmt  et  de  leur  s&i^a'position,  leur  centre  brillant  ne  se  voit  plus  étant  masqué 
fr  le  contour  des  autres  granules  <o,  o).  Cependant,  chez  certains  sujets,  ou 
rit  ui  grand  nombre  de  leucocytes  dont  presque  toutes  les  granulations  sont 
,  c'est-à-dire  larges  de  2  à  4  millièmes  de  millimètre  {u)  et  montrent  leur 
brillant,  ce  qui  fait  paraître  moins  foncés  les  éléments  qui  les  renferment. 
Sb  granulatious  sont  généralement  un  peu  irrégulières,  polyédriques.  Qu'elles 
■eit  petites  ou  voliunineuses,  de  volume  égal  ou  non,  elles  sont  habit  uellemeiit 
iriribuées  d'une  manière  uniforme  dans  toute  la  masse  de  la  cellule  {t^  IjU^Oi  ; 

Bon  trouve  un  petit  nombre  de  celle^y-ci  dans  lesquelles  les  granules  sont  accu- 
d'un  seul  côté  du  leucocyte,  tandis  que  le  reste  de  son  étendue  n'est  pas 
fk  granuleux  qu'à  l'état  normal  (m,  y). 

Lorsque  les  lcucoc}ies  naissent  dans  les  conduits  mammaires,  il  en  est  qui  en- 
l^eot  dans  leur  substance  des  gouttes  butyreuses  du  lait  (a,  6,  c,  r/,  e,  /, 
|,i,  jr».  Or  ces  leucocytes  peuvent  devenir  granuleux  comme  les  prceédenls.  Ils 
rffceot  alors  un  et  quelquefois  plusieurs  globules  de  lait  dans  leur  épaisscui . 
Ceax-d tranchent  parleur  volume,  leur  centre  large,  brillant, d'a>pectliomogè:ir 
et  far  leur  teinte  plus  claire,  sur  les  petites  dimensions  et  sur  la  teinte  jaunâtre 
hMèe  des  granulations  habituelles  des  leucocytes.  Tantôt  ces  globules  de  lait 
Mut  pbcés  vers  le  milieu  même  du  leucocyte,  granuleux  ou  non  (/,  s,x  ,  tantôt 
ksont  t-ontigus  à  leur  surface  {l,  u,  r,  v)  ;  d'autres  fois  ils  sont  nKinitestement 
B  partie  saillants  hors  de  la  cellule,  en  partie  enclavés  dans  son  épaisseur  (r). 

lors^pie  des  leucocytes  englobent  plusieurs  corpuscules  du  lait  (pi.  lII,  tig.  I ,  d. 
f^gi,  des  granulations  graisseuses  viennent  à  se  produire  <A-,/i,  si  ces  dernière^ 
M  toutes  ou  en  partie  d*un  volume  assez  considérable  (/>,  f>,  q,  r»,  il  n'est  pa<î 
iMJours  possible  de  les  distinguer  avec  certitude  des  globules  de  lait  qu  elle*: 
■toorenl.  Les  plus  grosses  de  ces  ^^ranulationsd/j  ont  en  efiel  le  volume  dt^s 
phs  petits  globules  de  lait  ^/M>,<7,  rj,  pourtant  on  remarque  avec  un  peu  d'ba- 
^itnde  que  ceux-<i  sont  plus  pâles,  â  centre  plus  larire  et  plus  clair,  à  contour 
plus  net  et  moins  foncé  que  les  granulations  graisseuses  de  production  accidentel!^. 

bfformatîon  et  autres  altérations  des  leucocytes.  ï\  n'est  pas  rare  de  troM- 
^des  leucocytes  déformés  d'une  manière  permanente.  Ce  sont  surtout  «-eux  qit 
mt  à  b  fois  hypertrophiés  et  devenus  granuleux  qui  offrent  cette  altération, 
ïtntôt  ils  sont  devenus  ovoïdes  (pi.  111,  fig.  1 ,  rn,  ^y),  tantôt  ils  tendent  à  prendn- 
BBe  forme  irrégulière  ou  sont  resserrés  vers  le  milieu  (r,  r)  ;  d'autres  présenter.t 
■■e sorte  de  prolongement  ou  d'expansion  latérale  conique  ou  d'une  autre  forme, 
PWiule'jse  ou  non  ^pl.  Ill,  fig.  y,>,  et  \A.  Il,  fig.  5,  o,;>,  q).  Ces  déformatio-s 
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pei'iir inentes  peuvent  du  reste  être  observées,  sur  des  leucocytes  qui  ne  sont  pas 
granuleux  (pi.  ill,  iig.  6,  q,  et  pi.  Il,  fjg,  4,  x,  x)  ou  qui  ne  le  sont  que  diu 
une  petite  partie  de  leur  étendue  («,  s). 

On  remarque  enGn  une  autre  altération  des  leucocytes  qui  bieu  que  fort  un 
mérite  d'être  signalée.  Elle  consiste  en  une  protluction  de  vacuoles  ou  exctvatioos 
phiiios  d'un  liquide  clair  et  limpide,  le  plus  souvent  sans  granulations  molécoluRi 
(;  i  III,  fig.  G,  ij.kf  /,«,  /).  C'est  surtout  dans  le  liquide  non  purulent  dekjita 
ovariens,  ou  dans  la  sérosité  du  péritoine  produite  depuis  longtemps  ques'ohiem 
colle  lésion.  Elle  n*est  pas  rare  dans  les  leucocytes  du  corps  vitré  chez  les  adullei 
tant  à  rétat  normal  que  dans  le  glaucome.  Les  éléments  qui  la  présentent  n'of* 
frciil  liabitucllement  pas  de  noyau  et  restent  finement  granuleux.  D'autres  m 
montrent  (]u*une  excavation  ou  vacuole  centrale,  qui  selon  qu'elle  est  phun 
moins  grande  détermine  une  augmentation  de  volume  du  leucocyte  pouvant  aller 
du  (]uarl  au  quadruple  de  ses  dimensions  ordinaires  (/,  t,  k).  Dans  ces  dv* 
nières  circonstances  la  substance  du  leu(X)cyte  est  réduite  à  une  mince  enveloppe 
iinoment  granuleuse  ou  non,  épaisse  de  i  à  5  millièmes  de  millimètre  (pi.  ID, 
ïiii.  6,  A',  et  pi.  Il,  fig.  4,  q,  q).  On  trouve  d'autres  leucocytes  creusés  deS  àS 
vacuoles  arrondies,  séparées  par  une  mince  épaisseur  de  la  substance  de  l'élé- 
ment anatomique  (pi.  111,  fig.  6,7,  «,  t),  et  quelquefois  un  peu  déformées  pv 
pression  réciproque  (t).  Ces  vacuoles  transparentes  déterminent  un  cliangemot 
tel  dans  le  volume  et  dans  Taspect  extérieur  des  leucocytes,  qu'il  serait  impoi* 
sible  de  les  reconnaître  sans  l'emploi  de  l'acide  acétique  et  si  on  ne  tromiit 
tous  les  degrés  intermédiaires  entre  l'état  normal  et  les  phases  les  plus  ïïf» 
cées  de  l'altération  (p,  q,  r,  /,  aj,  z,  k) .  11  est  remarquable  aussi  de  voir  que  trèlF 
souvent  ces  éléments  adhèrent  les  uns  aux  autres  tant  qu'on  les  examine  duf 
le  liquide  où  ils  se  sont  développés,  dans  l'humeur  vitrée  par  exemple  ;  mail 
une  ibis  placés  dans  l'eau  ils  se  séparent,  comme  le  l'ont  h<'d)itucllemeat  ces 
éléments. 

De  la  fin  des  leucocytes.  Une  fois  nés,  les  leuc^7tcs  présentent  une  existence 
dont  la  durée  varie  d'une  région  à  l'autre  de  l'i'conomie.  Ceux  de  la  lymphe  en 
disparaissent  par  leur  passage  dans  le  sang.  On  ne  sait  encore  ce  que  deviennent 
ceux  qui  existent  dans  le  sanir.  La  fréquence  et  la  facilité  avec  laquelle  se  mon- 
trent les  conditions  nécessaires  à  leur  hypcrgenèse  portent  à  soupçonner  qu'ib 
sont  susceptibles  de  s'atrophier  jusqu'à  disparition  complète  avec  aussi  peu  de 
difficulté  ;  car  le  retour  de  ces  éléments  à  leur  nombre  normal  est  aussi  prompt 
dans  certaines  circonstances  que  leur  multiplication.  On  ne  saurait  nier  cette 
atro])hie  jus(ju'à  disparition  complète  dans  les  cas,  par  exemple,  oii  le  sang  après 
en  avoir  présenté  plus  qu'à  l'état  sain,  connue  on  le  voit  manifestement  dans  les 
cas  de  fièvre  puerpérale,  etc.,  revient  à  l'état  normal.  Seulement  les  phases  de 
ce  phénomène  sont  complètement  inconnues. 

Les  leucocytes  ont  été  considérés  comme  dis])araissant  par  métamorphose  en 
hématies.  Mais  U  fait  n'est  aucunement  prouvé;  ni  les  phases  de  l'évolution  de 
l'une  et  de  l'autre  espèce  de  ces  éléments,  ni  le  modo  de  naissance  des  hénuties 
ne  sont  en  faveur  de  celte  hypothèse.  Les  hématies,  bien  qu'à  peu  pi*ès  incolores 
à  l'époque  de  leur  apparition  première  chez  l'embryon,  ne  ressemblent  en  rie» 
aux  leucocytes  ;  d'abord  elles  naissent  avant  ces  derniers  dans  le  plasma  des 
vaisseaux  de  l'embryon,  et  de  plus  lors  de  leur  naissance  elles  u'otlVent  ni  leurs 
granulations,  ni  leurs  expansions.  Enfin  leur  noyau  ne  présente  rien  de  scmbUUc 
à  ce  que  nous  ont  montré  les  amas  nucléiibnnes  des  leucocytes  (page  254).  Cette 
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snpposîtîon  n'est  du  reste  qu'une  manière  illusoire  de  reculer  une  difliculté,  car 
il  budrait  toujours  déterminer  le  mode  et  les  conditions  de  la  naissance  des  leu- 
cocjtes.  Or  les  conditions  de  la  naissance  des  hématies  dans  le  sérum  du  sang 
conservent  des  analogies  avec  les  conditions  de  la  naissance  des  leucocytes  dans 
les  réseaux  hinphatiques  ;  ou  en  d'autres  termes,  il  n*y  a  rien  de  plus  ^étonnant 
sous  le  rapport  des  conditions  de  la  genèse  des  éléments  anatomiquos,  de  voir 
naître  des  hématies  dans  le  plasma  sanguin,  que  devoir  apparaître  les  leucocytes 
dans  le  plasma  de  la  lymphe,  ou  encore  les  éléments  divers  qui  naissent  succes- 
aTemeiit  de  toutes  pièces  dans  les  tissus  de  Tembryon,  dans  ceux  de  Tadulte  lors 
d'une  cicatrisation,  de  la  production  d'une  tumeur,  etc. 

n  est  manifeste  que  cette  hypothèse  et  nombre  d'autres  de  ce  genre  n'ont  été 
suscitées  que  par  l'impossibilité  de  se  rendre  compte  des  phénomènes  de  la 
genèse  des  leucocytes,  faute  de  connaître  l'ensemble  des  faits  relatifs  à  la  nais- 
sance des  éléments  analomiques  en  général.  (Vbi/.  Élément.)  11  est  probable  aussi 
quelle  n'eût  pas  été  émises!  les  leucocytes  avaient  préalablement  été  étudiés  sous 
les  trois  points  de  vue  de  leurs  états  embryonnaire,  adulte  et  [)athologiquc  ;  si  la 
similitude  spécifique  des  leucocytes  du  sang,  des  séreuses,  des  muqueuses  et  du 
pus  eût  été  connue  ou  appréciée  à  sa  véritable  valeur. 

Les  faits  relatifs  à  l'atrophie  jusqu'à  disparition  complète  des  leucocytes  sont 
malhenreusenient  encore  trop  peu  connus  pour  qu'on  puisse  rien  dire  de  précis 
snr  la  durée  et  sur  le  mode  de  fin  de  ces  éléments  dans  les  cavités  séreuses,  dans 
l'épaisseur  des  tissus  solides,  tels  que  le  tissu  cérébral,  certaines  tumeurs,  etc. 
Rien  n'en  prouve  l'impossibilité,  seulement  les  conditions  de  cette  atrophie 
semblent  se  rencontrer  rarement,  et  être  plus  difficiles  à  obteuir  que  celles  do 
leornioltifdication. 

Les  leucocytes  des  muqueuses  et  des  conduits  des  parenchymes  glandulaires  et 
nUres  séjournent  peu  de  temps  dans  l'économie  après  leur  naissance  et  sont  e.t- 
polsés  avec  les  mucus,  etc.  Ceux  du  pus  et  des  liquides  purulents  disparaissent 
h  féconoinie  lorsque  ces  liquides  sont  évacués  naturellement  ou  chirurgicale- 
ment  pour  se  détruire  au  dehors  par  putréfaction.  Mais  il  est  des  observations 
pathologiques  qui  prouvent  que  du  pus  peut  disparaître  complètement,  que  des 
collections  purulentes  [meuvent  être  résorbées  plus  ou  moins  rapidement.  Il  est 
^tiu  que  dans  ces  conditions  les  leucocytes  s'atrophient  peu  à  peu  jusqu'à 
disfiantion  complète,  seulement  les  phases  du  phénomène  sont  hiconnues.  Toute- 
bis  les  faits  que  nous  avons  signalés  ])lus  haut  (page  24 i)  touchant  les 
kneocytes  du  pus  concret  des  os  marquent  peut-être  ceitaines  de  ces  pé- 
riodes. 

Les  phénomènes  particuliers  de  la  nutrition  des  leucocytes  sont  peu  connus. 
Qnek  sont  les  princi|>es  qui  pénètrent  dans  leur  substance,  quels  sont  ceux  qui  se 
txment  ])as  assimilation  ou  désassimilation,  et  quels  sont  ceux  de  ces  derniers 
<}ai'en  sortent  pendant  leur  rénovation  moléculaire  nutritive?  On  ne  saurait  le 
<lire  à  l'époque  actuelle  d'une  manière  un  peu  exacte,  faute  de  connaissances  assez 
pédsos  sur  leur  composition  immédiate. 

be  leur  étude  ressort  pourtant  à  cet  égard  un  fait  important  et  qui  le  deviendra 
beaucoup  plus  encore  s'il  est  reconnu  comme  s'appliquant  à  tous  les  éléments 
analomiques,  ce  que  tout  porte  à  croire.  C'est  que,  lorsqu'ils  de\iennent  granu- 
Kux,  les  corpuscules  graisseux  (jui  modifient  leur  structure  se  produisent  bien 
dans  leur  épaisseur,  à  l'aide  des  principes  qu'ils  empruntent  aux  blastèines  |)ar 
endosmose  assimilât rice,  et  ne  résultent  \mi\i  d'un  passage  à  l'état  graisseux 
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par  cliaiigcmeut  d'état  S|>éc>ifiqiie  des  principes  mêmes  albuiniiioldes  ou  antni 
qui  comj)Oseiit  leur  substance  à  l'étal  normal. 

Nous  avons  vu  en  cflet,  qu'à  mesure  que  les  granulations  augmentent  it 
nombre  dans  les  leucocytes,  ceux-^i  augmentent  de  volume,  sont  en  quelque  rate 
distendus  par  les  granulations  qui  se  forment  dans  leur  épaisseur,  et  oeliH 
l)oint  que  souvent  les  granulations  soulèvent  la  suriace  de  la  cellule,  bra- 
dent mamelonnée,  framboisée,  en  faisant  saillie  au  dehors  (pi.  11,  fig.  5,  g).  Dt 
reste  on  observe  l'hypertrophie  sans  production  de  granulations  graisseuses  (pLD, 
fîg.  5,  r,  r,  et  fig.  4,  x,  v),  et  la  production  de  granulations  graisseuses  sans  hjpo^ 
trophie  (pi.  111,  fig.  i,j,  et  fig.  6,  a,  rf,;», 7,  r,  m)  ;  mais  celle-ci  est  plus  firéqueflte 
que  celle-là  ;  en  outre  l'état  graimleux  se  complique  si  liabituellemenl  d'hypff- 
trophie  qu'on  ne  saurait  s^enipêchcr  de  voir  dans  cette  dernière  une  conséqoBBoe 
habituelle  aussi  de  l'altération  granuleuse,  plutôt  que  de  regarder  l'état  gm» 
leux  comme  une  complication  de  l'hypertrophie  par  passage  à  l'état  graisseux  11 
la  matière  de  l'élément  hypertrophié. 

La  présence  constante  des  leucocytes  contre  la  face  interne  des  vaisseaux  et 
pillaires,  où  ils  forment  souvent  des  couches  d'une  certaine  étendue,  porte  à 
croire  qu'ils  jouent  un  rôle  relatif  soit  à  quelque  modification  des  principes  qn 
arrivent  au  plasma  et  ({ui  les  traversent  lorsqu'ils  sont  appliqués  contre  les  p^ 
rois,  soit  à  quelque  changoment  dans  la  nature  de  ceux  qui  sortent  du  phan 
pour  être  assimilés  ou  pour  servir  aux  < sécrétions.  Mais  on  ne  peut  encore  àed 
égai-d  que  faire  des  liypolhèses. 

Hypotlièses  sur  V origine  des  leucocytes.  H  est  jjeu  d'éléments  à  rhistoin 
desquels  se  rattache  l'examen  d'un  plus  grand  nombre  de  questions  d'anatoott 
et  de  physiologie  qu'à  celle  des  leucocytes.  11  en  est  ainsi  du  reste,  comme 01 
le  comprend  facilement,  de  tous  les  éléments  anatomiques  remplissant  un  rik 
spécial  qui  demeure  encore  mal  déterminé.  Ils  deviennent  alors  le  point  d'appn 
de  toutes  les  hyjiothèses  de  ceux  encore  si  nombreux  qui,  dans  les  sciences,  coo* 
fondant  les  explicalions  basées  sur  des  vues  subjectives  avec  les  déinonstratioDl 
objectives  et  inductives,  ne  se  lassent  jamais  de  multiplier  les  [iremières.  Eo 
lisant  renoncé  de  toutes  les  hypothèses  qui  ont  été  émises  concernant  l'origiDe 
des  leucocytes  d'une  part  et  ce  qu'ils  deviennent  ensuite  d'autre  part,  il  sett 
facile  en  effet  de  voir  que  l'admission  de  chacune  de  ces  supjiositions  explique 
bien  chacune  des  difficultés  i)our  la  solution  de  laquelle  elle  a  été  laite,  mais  ne 
démontre  rien. 

i^  La  plus  ancienne  des  vues  émises  sur  l'origine  et  la  fin  des  leucocyles est 
celle  de  M.  Donné  (Comptes  rendus  de  VAc,  des  sciences,  1842,  t.  XIV,  p.  566, 
et  Cours  demicroscopie,  Paris,  1844.  in-8*»,  p.  87),  dijà  ébauchée  du  reste  p» 
Xasse  et  parSchultzc  en  1836,  qui,  sans  se  pnK>ccuper  du  mode  de  jiroductioo 
des  globulinSf  consiste  à  les  considérer  connue  !es  première  rudiments  des  glo- 
bules blancs,  ceux-ci  comme  intermédiaires  aux  globulinset  aux  globules  rouges, 
en  lesquels  se  transiomieraionl  normalement  les  globules  blancs,  sous  l'influence 
»'laboratrice  de  la  rate;  glande  dont  les  capillaires  contiennent  plus  de  globulei 
blancs  à  tous  les  degrés  de  formation  et  de  développement  que  toutes  les  aulrei 
parties,  et  qui  est  Y  organe  véritable  de  cette  importante  fonction^  le  labonr 
toire  oit  s  opère  cette  transmutation  (Doinié,  p.  98  et  100);  d'où  la  surabon- 
dance des  globules  blancs  dans  le  san^'  des  individus  cachectiques  comme  résul- 
tat naturel  d'un  arrêt  de  déveloi^pement  dans  ces  ])articnles  transitoires.  (Donné, 
p.  136.) 
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Dtns  lliypothèse  précédente,  la  question  du  mode  de  génération  des  globulins 
destinés  à  se  transformer  en  globules  blancs  complets  n'est  pas  résolue,  et  à  cet 
égard  la  difficulté  n'est  que  reculée.  Quant  à  l'hypothèse  de  la  transmutation  de 
ces  derniers  en  globules  rouges  opérée  [lar  la  rate,  elle  est  en  cx)ntradiction  for- 
mdle  arec  les  données  de  Tobservation  anatomique  et  de  la  physiologie  normale 
et  pathologique. 

D'une  part  les  hématies  naissent  dans  l'aire  vasculaire  de  l'embryon  des  verté- 
bés  avant  les  leucocytes,  et  en  naissant  ces  éléments  offrent  dès  l'origine  un  ou 
deux  noyaux  visibles  avant  l'action  de  l'eau  et  de  l'acide  acétique,  et  ne  pouvant 
être  confondus  avec  ceux  que  l'eau  et  l'acide  acétique  font  apparaître  dans  les 
leacocytes.  A  cet  égard,  on  ne  peut  trouver  ni  dans  l'aire  vasculaire,  ni  dans  la 
nte,  des  transitions  entre  les  leucocytes  et  les  hématies  embryonnaires  à  un  ou 
jeux  noyaux  qui  se  rencontrent  chez  tous  les  mammifères  pendant  le  premier 
tiende  la  vie  intra-utérine.  D'autre  part  les  leucocytes,  aussi  bien  que  les  liématies, 
existent  abondamment  dans  le  sang  des  embryons  pendant  une  période  relative- 
ment assez  longue  de  l'évolution,  avant  qu'ait  lieu  la  première  appaiition  de  l'or- 
pne  spléuique.  Enfui  les  cyclostomes,  poissons  dont  le  sang  est  le  plus  riche  en 
{^oboles  rouges,  qui  même  sont  circulaires  et  biconcaves  comme  chez  l'homme,  etc. , 
restent  dépourvus  de  rate  pendant  toute  leur  vie  sans  que  leurs  leucocytes  soient 
«lisiblement  ni  plus  ni  moins  nombreux  que  dans  les  autres  poissons.  11  n'est 
pas  inutile  d'ajouter  que  chez  l'homme  et  les  chiens  auxquels  on  a  enlevé  la  rate 
les  globules  rouges  et  les  globules  blancs  continuent  à  exister  dans  les  mêmes 
proportions  qu'avant  cette  opération,  ainsi  que  je  m'en  suis  assuré  par  un  exa- 
men direct  sur  un  chien. 

Ce  qui  précède  montre  nettement  qu'on  ne  saurait  à  aucun  titre  considérer  les 
leucocytes  comme  disparaissant  dans  la  rate  par  transmutation  en  hématies,  puis- 
que ces  éléments  apparaissent  l'un  et  l'autre  et  continuent  à  exister  dans  les 
mêmes  proportions,  quelle  que  soit  celle  des  conditions  normales  ou  accidentelles 
^lesquelles  on  voit  des  animaux  vivre  sans  cet  organe. 

S*  Il  est  aisé  de  voir  que  ces  données  anatomiques  et  physiologiques  infirment 
tvec  tout  autant  de  rigueur  l'hypothèse  d'après  laquelle  la  rate  aurait  pour  fonction 
fh^iûiogiqtie  non  plus  la  transmutation  des  globules  blancs  en  globules  rouges, 
miisde  donner  naissance  aux  globules  blancs.  (KôlUker,  Histologie^  Paris,  1856, 
p-  505.)  Ici  j'ajoute  encore  cette  parliculaiitc  que  les  mollusques  et  les  articules 
qui  n'ont  pour  éléments  anatomiques  en  suspension  dans  leur  sang  que  des  leu- 
cocytes sont  dépourvus  de  rate  comme  les  poissons  cyclostomes. 

5*  A  côté  des  hypthèses  précédentes  vient  se  placer  celle  de  Virchow,  Biiickc, 
fionders,  Bennet,  Kœlhkerot  autres  auteurs,  qui  admettent  que  h  principale  fonc- 
Hou  des  glandes  lymphatiques  consiste  à  former  la  grande  majorité  des  corpus- 
otles  du  chyle  et  de  la  lymphe.  (Kolliker,  loc.  cit.y  p.  635.)  Ici  encore  il  faut  no- 
tffque  les  leucocytes  existent  dans  le  sanj,^  des  embryons  avant  que  des  ganglions 
iTmphatiques  soient  formés,  indé[)endamment  de  ce  qu'on  en  trouve  tant  dans 
h  lymphe  que  dans  le  sang  des  oiseaux,  des  reptiles,  des  batraciens  et  des  pois- 
tons,  qui  pourtant  sont  dépourvus  de  tout  ganglion  lymphatique.  Ce  fait  doit  être 
rapproché  de  cet  autre  que  des  leucocytes  de  dimensions  diverses,  mais  j)résentant 
tous  des  expansions  sarcodi(pies,  etc.,  existent  déjà  aussi  abondamment  dans  la 
ijmphe  des  conduits  qui  n'ont  pas  encore  atteint  les  ganglions  que  dans  les  vais- 
seaux efférents  de  ces  derniers.  C'est  ce  dont  il  est  facile  de  s'assurer  en  com- 
parant le  li(|uide  recueilli  dans  les  lymphatiques  du  cordon  testiculaire  des  che- 
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vaux  qui  vienuent  d'être  tués  à  celui  des  lymphatiques  du  bassin.  On  peut  le 
constater  nettement  aussi  dans  les  cas  de  fistule  lymphatique  du  pied,  de  la 
jambe  et  de  la  cuisse,  ainsi  que  j'ai  eu  occasion  de  le  faire  à  plusieurs 
reprises. 

Quelques  auteurs  admettent  implicitement  ou  explicitement  que  les  leucocytes 
que  l'on  dit  tomber  tout  formés  de  la  trame  de  la  glande  dans  les  conduits  lym- 
phatiques, ne  sont  autres  que  les  épithéhums  de  cette  trame,  ou  si  l'on  veut  que 
les  globules  de  cette  trame,  qui  cependant  ont  tous  les  caractères  des  épilhéliums, 
ne  seraient  autres  que  des  leucocytes.  Mais  nous  savons  déjà  que  les  réactions  cfai* 
miques  et  les  manières  de  se  modifier  normalement  ou  accidentellement  propres 
à  ces  divers  éléments  ne  permettent  pas  de  prendre  les  épithéliums  nucléaires  du 
|)arencliyme  ganglionnaire  ni  du   parenchyme  splénique  pour  des  leucocytes, 
malgré  quelques  analogies  dans  l'aspect  extérieur.  Or,  comme  indépendammeaU 
de  ces  faits  les  fauteurs  de  ces  hypothèses  ne  s'expliquent  pas  sur  la  manière  don^ 
les  glandes  lymphatiques  ou  la  rate  forment  ces  épitliéliums  nucléaires,  ces  sup--. 
positions  ne  sont  manifestement  qu'un  moyen  de  reculer  la  difficulté  d'une  mkr^ 
nière  illusoire,  c'est-à-dire  sans  la  résoudre. 

4°  Les  leucocytes  du  timcus  et  du  pus  ont  aussi  été  considérés  par  quelques 
auteurs  comme  des  cellules  épithéliales  à  un  état  anormal  particulier  de  détfe^ 
loppemeni  (Uenle  et  autres  anatomistos),  'comme  des  cellules  épithéliales  d'un 
âge  différent  de  celui  des  autres  cellules  (Virchow,  1847-1858,  etc.),  et  par 
plusieurs  médecins  comme  une  provenance  du  noyau  des  cellules  épitliéliales  ve-     j 
nant  à  proliférer  par  scission  continue. 

Il  est  inutile  de  revenir  ici  sur  les  faits  mentionnés  plus  haut  (p.  258)  qui 
infirment  de  la  manière  la  plus  formelle  cette  hypothèse  quant  à  la  transfonnatioD 
des  noyaux  d*éf)ithélium  (et  aussi  des  cellules)  en  leucocytes.  Mais  il  ne  le  sera  pas 
de  rappeler  les  diflérences  qui,  à  la  surface  des  muqueuses,  des  séreuses  et  de  h 
peau  scjiarent  les  modes  de  naissance  des  cellules  éjùthéliales  et  des  leucocytes. 
Lors  de  la  naissance  des  cellules  éjithéliales,  le  noyau  apparaît  le  premier,  large 
de  4  à  5  milhèmesde  millimètre,  j)alc,  homogène,  à  peine  grenu  à  l'état  frais  et      '. 
devenant  finement  granuleux  dans  l'état  cadavérique.  C'est  ensuite,  lorsque  s'est      j 
produite  entre  ces  noyaux  une  certaine  cjuantité  de  substance  amorphe  homogèoet       ; 
finement  gi'cnue,  que  celle-ci  se  divise  entre  les  noyaux  par  formation  de  plans      : 
de  scission  qui  se  rencontrent  sous  des  angles  divers  ;  elle  se  trouve  ainsi  par-      ^ 
tagée  en  autant  de  cellules  ayant  un  noyau  central  qu'il  y  a  de  noyaux,  sauf  k     | 
cas  oîi  la  segmentation  embrasse  plusieurs  noyaux  comme  centre  dans  uneseuk     ^ 
cellule.  Chacune  de  ces  cellules  étant  ainsi  individuaUsée,  le  noyau  qu'elle  ren- 
ferme grandit  ensuite,  soit  en  conservant  la  forme  cellulaire  polyédrique  origi- 
nelle, soit  en  prenant  les  formes  lamellaires  ou  prismatiques.  Loi's  de  la  généra- 
tion des  leucocytes,   au  contraire,  à  la  surface  de  la  peau,  des  muqueuses,  des    ^ 
séreuses,  comme  dans  l'épaisseur  des  tissus,  le  corps  de  la  cellule  lui-même  est,     3 
au  moment  de  son  apparition,  plus  petit  que  le  noyau  naissant  des  cellules  épi- 
théliales. Large  de  5  à  4  millièmes  de  millimètre,  il  est  dès  cette  époque  atta-      : 
quable  par  l'acide  acétique  comme  plus  tard,  alors  que  les  noyaux  d'épithéliu© 
ne  le  sont  pas,  ni  au  moment  oîi  ils  apparaissent  ni  plus  tiird.   Comme  pour 
les  leucocytes,  de  quelque  provenance  et  de  ([uelque  degré  de  développement  que 
ce  soit,  étudiés  avant  leurs  modifications  cadavériques,  le  noyau  ou  les  iiojauï 
qu'ils  présentent  ne  sont  que  le  résultat  de  l'action  des  réactifs,  et  leur  noflibi* 
varie  selon  qu'on  emploie  l'eau  ou  l'acide  acétique.    (Voyez  cinlessus  p.  255  el 
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Ql  tiMnySurFanatomieet  la  physiologie  des  leucocytes.  In  Journal  de  la  phy- 
siologie, Paris,  i859,in-8<*,  p.  56.) 

6*  L'examen  direct  des  phénomènes  de  la  genèse  des  leucocytes,  de  leurs  réac- 
tions, du  mode  de  formation  de  leurs  noyaux,  ne  permet  pas  non  plus  d'admettre 
que  dans  l'épaisseur  des  tissus  enflammés  les  globules  du  pus  puissent  naître  par 
une  division  prolifiante  des  noyaux  enibryo-plastiques  (dits  corpuscules  du  tissu 
GODjonctif  ou  cellulaire),  amenant  la  production  de  cellules  rondes,  d'abord  à  un 
seul  noyau,  puis  à  plusieurs  noyaux  (Virchow,  1855),  de  même  que  de  ces  mômes 
noyaux  du  tissu  cellulaire  proviendraient  dans  d'autres  conditions  d*irritation 
formatrice^  smt  les  noyaux  des  tubercules,  soit  des  épithéliums  des  tumeurs. 
D^à  nous  avons  vu,  du  reste   {voy.   Lamineux  [tissu]^  p.  257),  que  dans  les 
cas  où  la  scission  des  noyaux  de  cette  espèce  a  réellement  lieu,  ce  sont  toujours 
des  noyaux  de  même  espèce  et  bientôt  semblables  à  leurs  antécédents,  qui  ré- 
sultent de  ce  phénomène.  Là  on  rencontre  des  noyaux  qui  ont  été  surpris  en 
tpielque  sorte  à  telle  ou  telle  des  phases  de  leur  division  et  qui  en  montrent 
ainsi  toutes  les  périodes.  Or,  indépendamment  des  dilîérences  de  forme,  de  teinte 
et  d'état  granuleux  qui  permeKent  déjà  de  distinguer  les  leucocytes  des  noyaux 
embryo-plastiques  de   môme  volume  récemment  nés,  on  |)eut  constater  aisé- 
ment que  jamais  ces  derniers  noyaux,  attenant  encore  à  leurs  antécédents  ou  en 
étant  déjà  séparés,  ne  présentent  au  contact  de  Teau  et  de  l'acide  acétique  l'une 
quelconque  des  modifications  cjue  ces  agents  font  subir  aux  leucocytes,  quelque 
petits  qu'ils  soient.  Ils  ne  cessent  aii  contraire  d'oifrir  la  résistance  à  leur  ac- 
tion, qui  est  un  de  leurs  caractères  essentiels  à  toutes  les  périodes  de  leur  exi- 
stence; en  sorte  qu'il  est  impossible  de  saisir  une  période  de  transition  niétamor- 
pUqae  quelconque  des  noyaux  embryo-plastiques  naissant  ou  déjà  individualisés 
{Misant  à  l'état  de  cellules  sphériqucs,  douées  de  mouvements  sarcodiques,  gon- 
flées et  rendues  transparentes  par  l'acide  acétique  avec  production  de  noyaux, 
diflKrents  selon  que  l'on  use  de  tel  ou  tel  de  ces  deux  réactifs. 

Ces  données  infirment  aussi  nécessairement  l'hypothèse  d'après  laquelle  les 
globales  du  pus  dans  l'épaisseur  des  tissus  seraient  formés  par  suite  d'une  mul 
tipbcation  des  noyaux  de  la  tuni(]ue  adventice  ou  lamineuse  des  capillaires  dans 
hs  cas  d'inflammation  ;  [)ar  suite  d'une  scission  avec  métamorphose  du  noyau  des 
cdloles  épithéliales  des  séreuses  ou  des  muqueuses  enilummées,  etc. 

7*A  la  suite  des  hypothèses  précédentes  (jui  sont,  ou  contradictoires  les  unes 
par  rapport  aux  autres,  ou  ([ui,  si  on  les  admet  toutes  partiellement,  attribuent  à 
un  seul  élément  une  paternité  tellement  multiple  qu'elle  n'offre  plus  rien  de  lé- 
gitime, il  faut  encore  ranger  les  suivantes  : 

On  sait  que  Home,  MM.  Gcndrin,  Andral  et  autres  sa\ants  avaient  admis  que, 
dans  l'inflammation,  les  globules  rouges  du  sang  sortant  des  vaisseaux,  soit  par 
des  pores,  soit  par  rupture,  se  transformaient  on  globules  du  pus.  À  côté  de  ces 
vues  que  contredit  robscrvation,  il  faut  ranger  celles  de  Conheim  ;  placé  à  un  autre 
point  de  vue  (jue  celui  qui  nous  occupe,  et  par  suite,  en  dehors  de  toutes  consi- 
dérations sur  le  mode  de  formation  première  des  globules  blancs  du  sang,  il  con- 
Hdère  ceux  du  pus  comme  n'étant  autres  ({ue  ces  derniers,  sortis  des  vaisseaux  et 
('accumulant  graduellement.  11  est  en  eiïot  parfaitement  vrai  ([ue,  ainsi  que  l'a  vu 
cet  observateur  et  d'autres  après  lui,  on  peut,  dans  certaines  conditions  expéri- 
mentales voir  soit  des  globules  blancs,  soit  des  globules  rouges  du  sang  (Stricker, 
IVussac)  sortir  de  la  cavité  des  capillaires   les  ])lus   fietits  des  grenouilles,  en 
^ratersant  leur  paroi,  sans  qu'il  y  ait  rupture  deœlle-ci  sur  toute  sa  circon- 
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féreiice,  ni  sur  une  grande  longueur.  Biais  rien  n'autorise  à  conclure  de  là  que 
c'est  directement  du  sang  que  viennent  de  la  sorte  les  leucocytes  du  pus  des  ah^ 
des  sérosités  purulentes,  des  pustules  Tarioliques  ou  autres,  etc. 

En  effet,  quoi  qu  en  aient  dit  quelques  auteurs  tels  que  Conlieim,  Keber  et  an- 
tres, les  capillaires  ne  sont  nullement  percés  de  ces  pores  ou  ostioles  qui  him- 
raient  ainsi  sortir  les  leucocytes  plus  gros  que  les  globules  rouges,  à  l'ciciiiMi 
de  ceux-ci,  et  cela  dans  certaines  conditions  seulement,  telles  que  rinflumnaâi 
ainsi  qu  on  le  suppose,  et  quelques  conditions  expérimentales.  Il  est  parfaitemat 
vrai  qu*au  niveau  des  angles  de  réunion  des  cellules,  dans  certains  endroiti  éhi* 
gnés  les  uns  des  autres,  sur  la  couche  épithéliale  des  séreuses,  de  l'endocird^ 
des  gros  vaisseaux,  etc.,  on  voit  ces  cellules  écartées  parsuitedelafiMrmearmdB  î 
de  ces  glandes,  de  manière  à  limiter  un  espace  ou  oriflce  stomatique.  Ifadsiali» 
pendamment  de  ce  que  ce  fait  ne  s  obsene  \yas  sur  les  plus  petits  capiUtires,  i 
importe  de  faire  remarquer  qu'il  ne  se  voit  jamais  sur  les  lambeaux  d*épithéliMi 
frais,  des  séreuses,  de  l'endocarde,  etc.,  tandis  qu'il  apparaît,  sur  ces  mena 
lambeaux  après  qu'ils  ont  séjourné  dans  la  solution  étendue  d'azotate  d'argeiL  < 
bu  reste,  il  est  facile  de  voir  que  ces  dispositions  sont  trop  peu  répandues  surhi  | 
couches  épithéliales  examinées,  quelles  qu'elles  soient,  pour  que,  dans  le  en 
même  oii  elles  ne  seraient  pas  le  résultat  de  l'influence  des  réactifs,  il  fût  possik  : 
de  les  considérer  comme  pouvant  remplir  le  rôle  qu'on  leur  fait  jouer,  de  manièn 
à  rendre  compte  des  |)hénoniènes  qu'on  cherche  à  ex)>liquer  à  leur  aide. 

A  ces  faits  dont  l'importance  ne  saurait  être  niée,  il  faut  ajouter  qu'il  est  ma» 
feste  que  ce  n'est  pas  d'une  issue  de  ce  genre  que  proviennent  les  leucocytes  dn 
abcès  de  la  cornée,  non  plus  que  ceux  du  |)us  des  pustules  varioliques,  vaccinal»  i 
et  autres  qui,  logés  dans  un  d^oublement  épidennique,  restent  sé{)arée8  du  dama 
|)ar  une  couche  relativement  épaisse  d'épidenne.  Enfm,  il  est  évident  quesitah 
était  l'origine  des  leucocytes  du  pus  en  général,  c'est-à-dire  que  s'ils  provenâÎMl 
de  ceux  du  sang  qui  sortiraient  tout  formés  par  dos  orifices  préexistants,  etcda 
dans  les  points  enflaumiés  seulement,  bien  ({ue  ces  orifices  soient  regaixlés  coma» 
exiskinl  partout,  il  est  évident,  dis-jo,  que  ces  éléments  seraient  tous,  ou  da 
moins  presque  tous,  d'égales  dimensions  ;  ou  du  moins  les  leucocytes  de  peA 
volume  no  seraient  pas  plus  nombreux  que  les  globulins  du  sang.  Or  il  est  ailé 
do  constater  qu'il  n'on  est  pas  ainsi,  et  que  lo  pusijui  commence  à  seformerdam 
la  profondeur  des  tissus,  à  la  surface  de  la  peau  ou  d'une  autre  plaie,  conlîeat 
beaucouj)  ])lus  de  leucocytes  encoi*c  tros-petits  que  quelques  heures  ou  quelque* 
joui-s  plus  tard,  opo<iuo  à  lar|uelle  on  obsene  l'inverse. 

Uijpolhèses  sur  le  rôle  rempli  par  les  leucocytes.  Nous  savons  que  chacuoe 
des  es|)èces  des  éléments  anatomiqnes  qui  ne  sont  |)as  doués  de  propriétés  de  h 
vie  animale,  remplit  pourtant  aussi  un  l'oie  spéi-ial  dans  l'économie  par  suite  d*an 
cxîrtain  degré  de  dévolopj)emont,  en  excès  par  rap))ort  aux  autres  espèces  d'âé 
nients  anatomiquos,  do  quelqu'une  de  leui*s  propriétés  ;  et  cela  soit  de  leur» 
propriétés  |)hysi(pios  comme  la  ténacité  (fibres  tendineuses,  os,  cartilages,  etc.), 
on  IVlaslicité  (fibres  élastiques),  soit  de  leurs  propriétés  d'ordre  orgaiiv|Qe 
véj^étatives,  comme  par  exemple  un  excès  dans  la  pmpriété  d'assimiler,  ou  aa 
contniire  de  désassimiler  tel  principe  immé'iliat  à  l'exclusion  de  certains  autres; 
c'est  de  cette  manière  cpi Viles  sont  ap[)olées  ù  jouer  un  rôle  dans  lesact£S 
d'absor])tion  ou  de  sécrétion,  dans  la  nutrition  ou  l'évolution  générale  de  l'éco- 
noniie  organique,  etc.  Or,  ce  rôle  particulier  tpii  est  déterminé  pour  quelques  m- 
pèces  d'éléments  analomiques  ayant  forme  de  cellules,  tels  que  les  épithéliums,  lei 
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gloimles  rouges  du  sang,  etc.,  ne  l'est  pas  encore  nettement  pour  les  leucocytes. 
Aussi,  ToitH>n  ce  fait,  commun  en  pareille  circonstance,  que  les  hypothèses  émises 
SOT  la  nature  du  rôle  physiologique  rempli  par  les  leucocytes,  pour  être  moins 
nombreuses  que  celles  qui  concernent  leur  origine,  ne  sont  pas  moins  singulières. 
Nous  n*avou  pa^  à  reTenir  sur  la  plus  ancienne  de  ces  hypothèses,  dans  la- 
fKfle  les  leucocytes  étaient  considérés  comme  des  globules  rouges  du  sang  en 
Toiê  de  développement,  ou  du  moins  susceptibles  de  se  Iransfomier  en  éléments 
de  celle  dernière  espèce,  dans  les  vertébrés  seulement,  et  encore  dans  le  système 
ôrculatoire  sanguin  seul,  avec  ou  sans  Tintermitliaire  de  la  rate,  mais  non  dans 
le  pus,  les  mucus,  les  sérosités,  etc.  Il  suilQt  de  rappeler  cette  hypothèse,  qui  au- 
JMvd'hui  n*est  plus  admise,  pour  faire  comprendre  d'avance  quelle  peut  être  la 
nlear  de  celles  qu'on  lui  a  substituées. 

Dans  ces  nouvelles  hypothèses,  en  effet,  le  rôle  des  leucocytes  au  sein  des  hu- 
mrars  précédentes  ou  même  dans  le  sang,  ne  se  trouve  pas  indiqué  pour  ce  qui 
toudie  les  conditions  habituelles  de  leur  existence,  ou  ils  sont  regardés  comme 
it%  cdlules  destinées  à  un  développement  uHér leur,  msLÏs  restant  indifférentes 
jasqu'à  ce  qu'ait  lieu  ce  dévelopiienient;  et  ce  dernier  olTre  cela  de  singulier,  qu'il 
a'a  Keu  qu'en  cas  d'accident,  bien  cpie  les  éléments  existent  normalement  d'une 
manière  permanente. 

Le  passage  suivant  de  Billroth  résume  du  reste  très-bien  la  nature  des  \iies  ad- 
mises en  .Allemagne,  concurremmi'nt  ou  non  avec  celles  qui  ont  été  exposées  dans 
«qui  précède. 

I  n  n'en  est  pas  moins  avéré,  dit-il,  que  les  cellules  blanches  viennent  du  svs- 
tème  lymphatique,  et  que  là,  elles  naissent  en  partie  des  gauf^lions,  el  en  partie 
h  tissu  conjonctif;  ce  sont  des  cellules  dont  la  plu])art  dérivent  assez  directement 
des  cellules  de  tissu  conjonctif.  La  preuve  qu'elles  portent  en  elles  le  germe  d'un 
^àfdoppement  ultérieur ,  c'est  que  leurs  noyaux  se  partagent  pendant  que  les 
^ules  sont  entraînées  dans  le  torrent  de  la  circulation,  car  il  n'est  pas  rare  de 
^jer  des  cellules  incolores  à  deux,  à  trois  et  à  quatre  noyaux.  Celte  scission 
des  noyaux  peut  bien,  dans  des  conditions  physiologiques,  préparer  la  désagréga- 
tion delà  cellule  ;  mais  si  le  sang  vient  à  s'arrêter  avec  ces  cellules,  et  si  le  caillot 
retrouve  dans  des  conditions  fa\orab1es  h  la  nutrition,  les  corpuscules  incolores 
<h  sang  subissent  une  transformation  ultérieure,  dans  le  cas  présent  en  cellules 
fimformeSf  et  la  fibrine  deinent  de  la  substance  conjonctive  fibreuse.  »  (Billroth. 
wments  de  pathologie  chirurgicale  générale,  Paris,  1868,  in-8**,  trad.  française, 
p.  154-135.) 

Or,  dt'jà  nous  avons  vu  que  nul  des  éléments  anatomiques  qui  commencent  par 
l'état  de  cellules  et  offrent  des  phénomènes  réj;(uliei*s  de  développement  ulto- 
•ieur,  comme  les  libres  élastiques,  les  fibres  lainiiieuses,  les  vésicules  adipeuses, 
*tc.,  ne  conmiencent  à  avoir  des  caractt'res  cjui  peruiettent  de  les  laisser  prendre 
pour  des  leu(M)cytes.  Nous  savons  aussi  que  la  présence  de  deux  à  quatre  noyau v 
dans  les  leucocytes  est  ou  lofait  d'un<'.  altiTation  e^idavérique  ou  le  résultat  de 
nnfluenœde  divers  réactifs,  et  (pie,  par  constMjiieut,  elle  n'iudique  ni  la  désagn'- 
^tion  physiologique  de  ces  éléments,  ni  leur  prolificalioii  active  conmie  le  suppo- 
sent au  contraire  quel([ues  auteurs.  Mais  le  mode  tle  f^énératiou  des  fibres  lanii- 
ïw^u.'ses  tant  sur  l'embryon  que  dans  la  n'«'én('ratiou  de  divers  tissus,  leur  passatre 
P^r  IVlat  d<»  corps  fihro-piastiques,  liisirornu's  ou  éloili's,  précédant  l'apparition 
fe  fibres  ou  filaments  représentant  l'élément  analoiiiique  coniiflélenient  déve- 
^»Plé,  sont  autant  de  faits  qui  ne  pernieltent  jamais  d'admettre  que  précisément 
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dans  le  cas  de  coagulation  du  sang,  ce  sont  des  cléments  de  oelui-dy  lesleuo^ 
cytcs,  qui  se  transformeraient  ainsi  en  éléments  qui  normalement  naissent  et  n 
développent  d'une  manière  tout  autre. 

Rien  de  plus  aise  à  constater  que,  ni  durant  la  formation  des  cicatrices  pas  \tm 
que  pendant  la  production  du  tissu  lamineux  normal,  les  corps  fibro-plastkiQei 
fusifornies  ne  ressemblent  aux  leucocytes  en  quoi  que  ce  soit  et  à  quel  momeatk 
leur  évolution  que  ce  soit,  tant  au  point  de  vue  de  leurs  caractères  ej^térieurs  fOB 
sous  celui  de  leurs  réactions.  U  en  est  de  même  aussi  des  leucocytes  par  rap|at 
aux  corps  ûbro-|ilastiques.  Il  en  est,  à  plus  forte  raison,  ainsi  en  ce  qui  oonone 
sous  ce  rapport  les  transitions  métamoii)bi(|ues  qu'on  a  supposées  se  prodnh 
dans  ces  mêmes  caillots,  de  ces  mêmes  leucocytes  qui  se  métamorphoseraient  ooi 
plus  en  corps  fusifornies,  mais  en  vaisseaux  capillaires  et  passeraient  ainsi  de  Tâi 
de  contenu  à  celui  de  contenant,  11  est  vraiment  difficile  de  comprendre  quel  oièe 
de  données  objectives  a  pu  conduire  à  de  telles  suppositions.  (Voy»  La]iI.%ecx.) 

La  continuité  des  fibres  du  tissu  lamineux  (substance  conjonctive  fibram 
(h  divers  aiUeurs)  avec  les  corps  iibro-plastiques  est  du  reste  tellement  niaiiiftsk 
dans  quelque  condition  (jue  ce  soit  de  la  génération  et  du  développement  du  tÎM 
lamineux,  ({u*il  n*y  a  pas  lieu  de  discuter  Hiypotlicse  qui,  dans  cette  prétendue  oi^ 
ganisation  des  caillots,  donne  à  ces  fibres  une  origine  indépendante  de  celle dei 
corps  fibro-plastitjues  }.our  les  faire  provenir  directement  de  la  fibrine. 

Enfin,  en  présence  des  faits  qui  viennent  d  être  exposés  et  en  rapprochant  a 
qu'offrent  d'hétérogène  et  de  contradictoire  l'une  par  rapport  à  l'autre  toutes  ca 
bypotlièses,  soit  sur  la  fin,  soit  sur  l'origine  des  leucocytes,  leur  multiplicité  méoB 
montre  leur  peu  do  valeur  à  côté  des  faits,  (juelque  pou  nonibrcux  qu'ils  seoihknk 
être,  qui  montrent  «{ue  ces  éléments  ap})araissent  par  genèse  et  subissent  one 
succession  de  phases  évolutives  tant  normales  que  morbides  qui  ne  les  conduisent 
aucunement  à  se  changer  en  élément  de  quelque  autre  espèce. 

De  la  contraciilité  dans  les  leucocytes.  Lorsqu'on  examine  une  goutte  de  sang 
fraîchement  tirée  du  doigt,  du  pus  réaniment  formé,  encore  dense,  mêlé  de  sang» 
dans  un  foyer  encore  petit,  ou  du  mucus  purulent  non  refroidi,  les  leucocytes 
manifestent  de  la  manière  suivante  la  [)rupriété  de  contractilité  dont  ils  jouissent 
et  a  laquelle  est  due  la  déformation  ({u 'ils  présentent  lorsqu'ils  sont  arivlés entre 
les  deux  lames  de  verres  de  la  préjvaration. 

D'un  point  de  la  circonférence  des  globules  s'avance  une  expansion  plus  trans- 
parente que  le  reste  de  l'élément  anatomique.  Celui-ci  devient  ainsi  ovoïde,  pris- 
matique îi  angles  arrondis,  ou  irréj-ulier,  suivant  la  foriiic  de  l'expansion  qui  em- 
porte ou  non  avec  elle  un  ou  plusieurs  granules  de  l'intérieur  de  l'élémenL 
Quelquefois  les  choses  en  restent  là  et  un  globule  peut  demeurer  déformé  pen- 
dant plusieurs  heures.  Mais  en  général  bientôt  après  il  se  montre  sur  nu  autre 
point  une  nouvelle  exixinsion  qui  déteniiiiie  une  nouvelle  forme  de  globule,  soit 
que  l'expansion  première  rentre  dans  la  masse  de  celui-ci,  soit  qu'elle  reste  étalée 
au  dehors.  D'autres  expansions  continuant  ù  se  produire  en  même  tenqts  que 
des  retraits  s'opèrent  sur  divei-s  points  de  la  circonférence  du  globule,  donnent 
incessamment  a  ce  coipuscule  un  aspect  nouveau  et  différent  des  précéilents.  Ces 
expansions  et  ces  retraits  se  produisent  avec  une  grande  lenteur  ;  il  faut  beaucoup 
d'attention  pour  en  suivre  les  divei-ses  phases  et  souvent  on  ne  prend  garde  a  dl» 
qa'alors  qu'elles  sont  produites  et  ont  changé  la  forme  de  l'élément  étudié.  Ces 
expansions  et  les  changements  qui  en  résultent  sont  plus  rapidement  formés  cl 
lus  considérables  dans  les  lymphatiques  que  dans  le  sérum  du  sang  ;  dans  U 
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hBpbe  fraJcfae  do«  fistules  lymphatiques  de  rhomme  ils  le  sont  peut  être  plus 
•9K»r?que  dans  toute  autre  condition. 

IVfhbnt  que  s'opèrent  ces  expanî^irins  et  rétractions  de  la  substance  du  leucocvte, 
m  voit  apparaître  dans  l'inténeur  une  ou  deux  petites  vacuoles  se  présentant  sors 
iofo^dr  points  spkériques,  clairs  à  Lords  nets,  pâles,  quelquefois  légèrement  rosés. 
Gef  vacuole  persistent  autant  que  dure  le  phénomène  des  expansions  et  rélrac- 

K.  mais  elk-s  |ieiivent  ^ndir,  changer  de  pince  et  passer  du  centre  à  la  péri- 

«ne  du  globule.  Cliaque  expansion  ne  re>te  saillante  au  deliors  du  ;jlobiile  que 
fKlqoes  T^eoondes  ou  deux  ou  trois  minutes  et  se  contracte  aussitôt  après.  J*ai  (lar- 
bàoùrni  Térîtié  l'exactitude  de  Fassertion  de  M.  i>a\aine  qui  a  bien  décrit  ces 
phnnfDèn^.  lor<qu*il  dit  qu'en  une  demi-heure  on  obser^-e  inic  vingtaine  de 
dflDcements  de  forme  iDa\aine,  Recherches  ourles  globules  blancs  du  sang,  in 
Ombles  rendus  et  Mémoires  de  la  Société'  de  biologie,  Paris.  1850,  in-8^,  # 
p.  Ii?â-I03.  Voy.  aussi  Lebertet  Qi.  Itobin,  Kurze  Motiz  ùber  allgemeine  ver- 
ffâtkenden  Anatomie  niederer  Thiere,  in  Archiv  fiir  Anatomie  und  Physio- 

fe.  V'wJ.  Mûller,  1^46,  p.  1:21-12:2},  ot  que  tontes  les  l'ois  qu'une  Ibrmea 
té  plus  de  cinq  minutes  sans  se  rétracter,  le  leucocyte  n*en  montre  plus 
/nxtie.  l'ne  fois  le  dernier  changeiiient  de  forme  o[H.*ré,  il  peut  persister  un  temps 
fBo'a  pas  encore  été  déterminé;  mais  on  sait  que  sur  le  sang  des  cadavres  les 
iloUiks  ont  repris  leur  forme  sphôriquc.  Pourtant  cIr'Z  les  reptiles  et  les  batra- 
ôec^  m^ifts  depuis  plusieurs  lieures  ces  éléments  restent  souvent  irréimliers, 
ph'driipies  à  angles  arrondis,  mais  ce  ne  sont  pas  des  expansions  qui  leur  don- 
tort  C'tte  figur**. 

L'td'iition  d'un  [i^u  d*eau  dans  le  sérum  fait  cesser  les  expansions  et  leurs 
RCnità.  Elivs  disp-'iraissent  l)rusf{uenient  sur  les  globules  qui  en  oflraient,  et 
«ox-ci  r^'prenii»  nt  leur  forme  sphériqur. 

'.T'  'ipiii^iMii^  s»*  [inV^Milent  nv«^-  une  irraiide  lonifuenr  ft  détpnninent  de  nom- 
Irui  •  t  în'>-vîiriés  «luiniT-menls  de  fonii»*  sur  l»'s  |purocyl»^s  pri^i  d:in<  la  lymphe; 
A>  j»:iiv.:iit  m»*  me  être  fibsfrvé»?s  vin::l-^iîiatre  heures  :iprî'<  l.i  mort  de  Inniiniil. 
lar^i  *>'.:. 1  r\i  =«»iii  de  conserver  l;i  lymphe  entre  deux  IIlmIiid-s  dan<  !»•<  vai>>«"aux 
«î-!r:-^m- *.  Ell''5  pn'-'?rtlenl  la  n)Oflifi«-ati«in  causée  par  !••  sérum  qui  amrin*  mu- 
*pj«ihî!"ii  d-  «l'î'xoii  troi<  noyaux  au  centre  du  leucorUe  et  parfois  ro«?xistent 
iï"i. '>.tt'  j[i{<aiit!un  :;i:h1ii<.'11(.*. 

b  Y^'Ant  tion  de  «.es  expansions  est  trrs-énergique,  et  felles-«i  arquirreiit  une 
tr^^TJiid':  iotijiieur  dans  les  leuc:o<;yte«  des  muqueuses  r-iinaniniées  ou  non  et 
*i  pn»  Ini*.  •  V/fij.  Ch.  Robin,  Sur  l' anatomie  et  la  phyaiohjgie  des  leuatciftex,  in 
hnruil  dff  la  physiologie,  Paris,  I8.M*,  in-8',  j».  i^î,  4i3;  et  Litlré  t-t  Kobin, 
Hkbfjnn.  de  médecine,  Paris,  in-8*,  \(}*  «'-ilition.  Iî<55.  arl.  Pcs,  p.  lUil  et  nrl. 
lirwTTE  1 1*  •'••lit.  suiv.). 

Ir*  niouvr-ni^fits  de  ces  expansions  et  les  détormalions  qui  en  résultent  pour 
tel?yc"cvt»-s  *•;  relrunvi.'nl  chez  tous  les  aniuMUx  vertébrés  et  invertébrés  qui  en 
po-srtjrut;  .-Vit;'-  qu'a  très-bien (iiniré  et  dé'rit  Wartlion  Joui^s  i/or.  cit.,  18-46; 
f'Wrlçidi\rr>  il'.'jrésdeschan2ement<  do  forme  que  présentful  on  se  «untractanl 
<t  «j  ['.iU'i->ant  .lu  dehors  r  à  et  là  «les  prn|fin:;emfnls  l»-s  globides  blancs  de 
rbommeel  dViulr»  <  mammifères,  des  LT»'n'»uillos,  «les  insectes,  des  arachnides,  des 
TUïtK^,  des  iii-'^les,  des  annélide<  i^td  s  niollusijuos. 

Cbrz  «les  divi-r*  in\ertébrés  le  clobule  devient  quelipK-foi-ç  un  pou  irrégulier  à  sa 
4ro>!if'T»'n.:e.  piiJ-  »n5uite,ou  imniédialenifnt,  d'un  point  «le  celle-ci  uuf  f-xpansion 
lis  cbip:  qii»;  l*.'  Fr-to  des  globules  s'a\ancelontoment,  à  lu  manièn'  d*nn  li-juide 
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qui  coule.  Tantôt  Tcxpaiision  est  aussi  lai*gc  à  sa  liase  qu*à  son  extrémité,  tairti 
elle  se  termine  en  pointe  très-elfilée  ;  quelquefois,  vers  sa  base,  elle  est  entouré 
par  inic  W^ne  irrép^lièrc  trcs-flne  ;  ce  fait,  qu'on  obsenrc  aussi  chez  les  vertAréi 
iiidiciue  une  rupture  de  la  partie  superficielle,  plus  dense,  du  globule,  pourlaisce 
sortir  l'expansion  formée  par  la  partie  centrale  de  sa  substance  qui  est  plus  molle 
Le  plus  souvent,  bien  (|u'il  n'en  soit  pas  toujours  ainsi,  il  y  a  expansion  direct 
de  la  partie  superficielle  même  du  globule.  Cette  expansion  rentre  et  ressort  pin 
sieurs  fois,  toujours  très-lentement,  ou  reste  plus  ou  moins  longtemps  îmmnliilff 
Avant  ou  pendant  son  retrait  s'en  montrent  une  ou  plusieurs  autres  dont  les  sortie 
et  retraits  successifs  donnent  au  globule  un  aspect  un  peu  diiîérent  pendant  vingt! 
quarante  minutes  que  durcie  pli<^nomène.  Les  mêmes  faits  s'obsenent  sur  la 
leucocytes  des  vertébrés,  même  de  l'homme,  et  parfois  un  glcAule  entier  péri 
^  être  déplacé  par  une  expansion  ([ui,  fixée  à  quelques  corps  étranger,  attin 
Télément  à  elle,  empêchée  ({u'elle  est  de  rentrer  dans  sa  masse.  Si  quelque  ok 
stacle  s'oppose  trop  énergiquenient  à  la  fois  au  retrait  de  l'expansion  ou  au  mon- 
vement  en  sens  inverse  du  leucocyte,  l'expansion  se  brise  quelquefois  [et  sa  siilh 
stance  forme  un  petit  globule  indépendant,  hyalin. 

Ces  expansions  et  leurs  mouvements  ont  été  observés  et  décrits  par  un  gnud 
nombre  d'auteurs  dans  diverses  conditions  do  température  et  de  compositioodi 
liquide  au  sein  duquel  ils  ])longent.  Souvent  ils  amènent  une  véritable  replition 
de  l'élément  à  la  surface  de  la  hmie  de  verre  et  entre  les  autres  éléments  qui  kl 
accompagnent,  tels  que  les  hématies,  etc.  Parfois  il  y  a  comme  un  étalementdeh 
substance  du  globule  sous  forme  de  plaque  plus  ou  moins  irrégulièrement  tria» 
gulaire  ou  étoilée,  qui  change  trop  souvent  de  grandeur  et  de  largeur  pour  qn'oi 
puisse  en  décrire  et  en  figurer  les  dispositions.  Ces  globules  étadés  se  séparent 
dans  certains  cas  en  deux  plaques  distinctes  qui,  en  revenant  sur  elles-mémei 
sjiontanément  ou  après  addition  d'eau  forment  (ïeux  globules  distincts.  Cependant 
quelles  que  soient  ces  déi'orniations  |;endant  la  durée  desquelles  on  voitsouventse 
former  un  noyau  dans  la  substance  de  rélément,  ce  dernier  reprend  toujoursn- 
pidemeiit  sa  forme  sphériquc  et  devient  immobile  au  contact  de  l'eau  en  même 
tcnij  s  ({u'il  se  gonfle,  ({u'il  s'y  forme  un  ou  deux  noyaux  ;  puis  bienlot  ses  gramh 
lations  moléculaires  montrent  le  mouvement  brownien  qu'elles  ne  manifestaieni 
pas  jusque-là. 

L'acide  acétique  agit  aussi  sur  ces  éléments  comme  sur  ceux  qui  ont  déjà  re- 
)  ris  la  régularité  de  Icui*s  formes.  Toutefois  comme  son  action  est  plusénergMpM 
cl  plus  rapide  que  colle  de  l'eau,  il  surprend  en  quelque  sorte  un  certain  nomhn 
dos  globules  ainsi  déi'orniés,  les  pâlit  et  fait  apparaître  en  eux  de  deux  à  quatm 
petits  noyaux  avant  qu'ils  aient  recouvré  la  régularité  habituelle  de  leur  fivnu 
sphérique,  et  ils  restent  dans  cet  état.  Des  faits  de  ce  genre  s'observent  aussi  bifl 
sur  les  invertébrés  ([ue  sur  les  mammifères,  etc. 

Difiérentes  circonstances  importantes  à  rappeler  font  cesser  ces  mome 
ments.  Celte  cessation  qui  a  pour  conséquence  le  retour  de  ces  éléments  à  Téta 
sphérifjue,  au  moins  loi^qulls  ont  subi  un  léger  gonflement,  est  la  conséqueno 
du  conctact  de  Teau  et  des  autres  réactifs,  ainsi  que  celle  du  séjour  des  Icucocïte 
dans  le  sérum  non  circnlant  du  pus  et  dans  celui  du  sang  après  le  dédoublemef 
de  la  ])lasmine  ot  la  cnaf;ulation  cadavériciue  de  la  fibrine.  Ce  retour  à  l'état^ 
buleux  et  cette  immobilité  des  leucocytes  caractérisent  en  quelque  sorte  fe 
ropre  état  cadavéri(iue.  On  constate  en  outre  que  les  leucocytes  qui  sont  arrii 
à  l'état  dit  de  globules  (jranulcux  dans  le  pus  réuni  en  loyer  ou  infiltré  ne  p 
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jMtent  plus  d'exfonsions  sarcodiques  ou  amibifomies  ;  mais  il  n'en  est  pas  ainsi 
5  nonnaux  rendus  un  peu  plus  granuleux  que  les  autres  pr  des  gra- 
â  coDiour  foncé  et  à  centre  brillant  qu'on  trouve  dans  les  leucocytes  du 
u  Tirant  et  q[ui  ont  été  bien  étudiés  i^ir  Wartlion  Jones. 
Oe  \^ui  constater  parfois  l'existence  de  ces  mouvements  sur  les  leucocvtes  du 
f  arrêté  contre  la  face  interne  des  capillaires  des  batraciens  pendant  la  durée 
itià  circulation  du  liquide,  ainsi  que  M.  Da  vaine  Ta  si«:nalé  le  f  crémier.  Mais  on 
K  saurait  conclure  de  ce  fait  dont  il  n'est  {as  difficile  de  vérifier  l'exactitude  que 
ces  ex-  aa<ions  se  |Toduisent  naturellement  d'une  manière  incessante  dans  les 
ifinles  réeUement  normaux  et  que  leur  production  joue  un  rôle  important  dans 
foistciice  de  ces  éléments  ou  dans  les  modifications  accidentelles  dont  ils  sont 
k  àtqe.  Il  est  certain  en  effet  qu'on  ne  les  observe  que  sur  un  très-petit  nombre 
ks  leucocytes,  soit  du  sang,  soit  de  la  lymphe  en  voie  de  circulation.  11  est  cer- 
t»  aussi  que  dans  les  vaisseaux  des  membranes  disposées  pour  y  étudier  la  cir- 
abtion  les  globules  immobiles  ne  se  trouvent  pas  dans  des  conditions  naturelltrs 
aBfointde  \ue  de  la  rénovation  moléculaire  régulière  des  principes  nutritifs, 
tant  cïi  lé  qui  touche  le  plasma  lui-même  à  cet  égard,  qu'en  ce  qui  regarde  l'él*'- 
wnt  analomique.  D  en  est  à  plus  forte  raison  de  même  lorsqu  ils  sont  hors  des 
TBsâeaux  dans  un  nmcus,  dans  le  sérum  du  sang  ou  autre,  qu'il  soit  ou  non 
■aintenu  <ous  le  microscope  à  une  température  convenable.  Or  l'énergie  et  les 
mîétés  que  montre  la  production  de  ces  excusions  hors  des  vaisseaux,  coni^uuu- 
tirement  à  ce  qu'on  \oit  quand  on  la  rencontre  dans  les  capillaires  mêmes,  prou- 
Hit  qu'on  ne  saurait  regarder  ce  phénomène  comme  autre  chose  qu'un  exirs 
èm  h  m  a  ni  lestât  ion  d'une  propriété  norm:de  de  ces  éléments,  excès  détermina' 
pr l'état  normal  dans  lequel  ils  se  trouvent. 

ù(hénomène  est  donc  la  manifestation  d'une  |<roprit'té  que  {lossède  la  s>.ib- 
itan»>  des  éléments  aiiatomiques  de  beaucoup  de  vers,  d'acalèjhes  et  surto'.t 
fiLVi<"'iny.  lors  même  quelle  >'e>l  réunie  en  globules  apivs  avoir  été  séjian'e 
èi  «Tirs  de  l'animal  où  elle  s'est  lbrm»V,  et  dont  elle  faisait  partie.  Ces  globule^. 
tKm:f^et  de  \olume  vaiiés,  se  cTeu>^-Mt  d»*  ^ac!Ioles.  et  pn-senleut  des  Uio;:- 
van-dl?  dijs  à  di?s  res>*fm:-nients  et  exj«aiisions  de  leur  >ubstuiice  ;  substam.e  %\nr 
M.  iM.aniin  j  apj  el»V:  sarcrxle  ;  d'où  les  fXj-ressions  de  mouvements  et  erymmct.  < 
mrcfAiqHe*  '?niplo\i'es  «:i-de>sij<.  11  est  des  circonstances  dan>  lesquelles  le< 
expiîi^i^.ns  ^rr-rnliques  qu'à  dt'-crite?  M.  Dujaidin  •  Rechercher  *wr  les  or/jani^ine< 
inférieur i  et  sur  une  substance  ap[felée  sarcode,  in  Annales  îles  se.  nat.^  F*aii<, 
1K5.  t.  IV.  p.  r»t>4«  finissent  p-ir  se  séparer  toniplrli-nient  de  l'anii^al  ^»i:< 
fcnirt:  tir  :;lobiiles  dont  les  ress«:'rrenients  et  les  dilatations  continuent  i-ncoiv 
çiel-f  je  ten;p<  aprv-s  leur  si'partion  ;  elles  ne  se  montrent  que  lui^que  ranimai  si.- 
tPAi^riJ.jfis  un  niilieu  dexenu  peu  à  f»eii  défavorable  aux  actes  de  Taiâmal,  actt-^ 
t  r-sîifaîJMfj  ou  autn;s.  Un  peut,  sur  les  planaires  ou  les  irros  infusoin-,  eu 
kitcr  j Vij  p^ritiMU  }ar  addition  d'iui  jeu  d'ammoniaque  ou  auliv  alcali  en  liibl" 
^naMité.  tlle^  <e  nio:itri.-hl  lor<'jue  le  n»iiieu  est  éviduninient  modifié;  elles  >(*;.\. 
<iaib  j'afiiuial.  le  M^'ue  indiipiant  aiiatomii{ueinent  des  niodillcations  rone>|ou- 
laiit^-^  daii-i^  la  sub>tance  dr  >es  éléments  anatomiijues.  par  suite  de  l'i-chat:^*.' 
xofifi>i  qui  a  lierj  entre  tout».-  pai'tie  d*"  la  sulistann.'  organiser,  cl  le  nu'li- -i 
l*as  l»>piel  ♦•llv  ^e  îrouvi.-.  11  faut  du  n  >te  bien  sj^-écifuT  ici  que  la  de^rriphon  i!'.- 
^'anlin  •y'Uipi-  nd  deux  ordres  de  faits  distincts,  qu'il  iiujwrtL*  de  ne  pas  conl'oii- 
pç.  0:  î^'iit  d'Jue  j-art  la  proiluctiou  des  exj  ansiuns  sarcodiques  ou  amibiforme<, 
■lies  que  «.elles  dont  Its  Itucocxtes  sont  le  siojie,  et  de  l'autre  celle  des  ejisuôn- 
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T  .Xi  V  ;  :  ''  lie*-  hiinliitef  rj^r-^ i  {ih]fr<  de  s^  d-'f' flTn-.r  et  de  se  creuser  de  racuoles, 
?.-  ::  ■":<:-';■;  ■  :'i:iiaii'eii:fnl  l.ivjucdvj'i  >f  r3l';iiti>sent  les  formations  des eipan- 
Tj:-r>  r*.  -  c.;'--îi:iu.'rit  '.ïi'X're  l'>!s^u\'l!e  ii  loul  à  fuil  cessé.  Telles  sont  lesexsa- 
:>:;.*  «r:-].:  >->iit  l^r  si»'i;«:  au  d  l'wl  de  Itur  :•  Itération  cmlavénque,  certaines 
^.].  ;;-.'?  r:  tl*jviial»->.  lv>  c  •r}»>  ou  <eilul*>  Ijbro-pl a* tiques  t'usilormei  troy.Lah 
3£T\  .  !•>  c^!Lï!e>  d'r  la  corde  d-i^ale    rov-  Noixorde»  et  autres. 

L'>  ».i|;'nsiuns  d»*>  lrucocy!e>  d»*s  \':TtêL'rô>  el  des  iiiveitL*brt*s  ont  tant  de  re*- 
5<-i'Ll.'l,;iK-c  av».-e  le?  t- \[«ai>i'>ii>  <:iiv«:«diques  prjpremenl  dites,  soit  quant  à  h 
lijlure  du  ni  ou  veinent.  S'-it  qujut  à  Tn^f^ect  dt's  prolongements  de  substance 
oijani>«V,  rsiui  le  VdluuK-.  quV.n  ne  vaumit  n.eltre  en  doute  leur  analogie  de 
nature  d.t!^s  l'un  et  l'autre  cas.  G:<mnie  il  e>t  liien  t-\ident  que  le  Si'runi  phtt 
sous  k'  niicroscoi^e  diius  l«:rquel  s-'ht  les  ^l.ibules  Idancs  du  sang  nVst  pas  dans 
des  conditions  iionnalc>  :  cuinme  les  e\};ln^i10.s  n'apparaissent  |ias  i^1n1édiat^ 
nient  aprrs -lue  le  sang  e>t  tin',  mais  quelque  leniîs  a|rès,  lors4|ue  le  sérum  a 
pris  une  tcnipéralure  diftérenle  de  celle  iju'il  avait,  ou  loi^qu'il  a  perdu  un  peu 
d'eau  :  il  reste  donc  lien  évident.  pi>ur  quiconque  a  étudié  le  phénomènet qoe 
les  expansions  ne  se  niuntrenl  qu'autant  ijuo  le  milieu  est  modifié,  soit  quanta 
sa  tempérai! ire,  soit  tpiant  à  la  prqvirtion  d'eau,  etc.  Les  expansions  sont,  jele 
reflète,  dans  l'élément  anatomique.  im  siiine  indiquant  des  modifications  dans  la 
snlista!)ce  or^ianisée.  cMriespondantesà  celles  qu'a  iirouvées  le  milieu,  ]iarsaite 
de  rérliauj;e  c^mtinu  qui  a  lieu  entre  toute  partie  de  la  substance  orcanisce,  elfe 
milieu  dans  lequt*!  il  se  trouve. 

Ileste  maintenant  à  délrrniiner  la  question  de  savoir  si  celte  propriété  delà 
substance  oriianisée  de  certains  éléments  anatoniiques,  tels  que  les  leucoqles, 
etc.,  de  divei-s  infusoires  ou  dos  iVagmenls  qui  en  proviennent,  doit  être  rappro- 
chée de  la  propriété  de  contra»  tilité  et  en  particulier  de  la  cou  tract  il  i  té  desfibra 
nuïsculaires  de  I;i  vie  vr^'élalive;  ou  ^i  au  contraire  elle  ne  se  nippriK'Iie  pas  des 
actes  d'oitlre  nr^M  nique  ob<on''S  sur  les  tî  la  nient  s  niuqueux  des  cbanipignoos 
myxomycètes,  sur  leci»!;tenu  liesaLmes  appelées  psorosjK?rmies,  de  la  même  ma- 
nière (jue  sur  les  aniiU'S  et  autres  inlus«irê<.  sur  le  vitellus  de  l'ovule  de  lieaucoup 
d'animaux,  etc.;  pliénoiuènes  qui  eux-mêmes  ont  leurs  analogues  dans  les  actes 
et  les  mouvements  de  la  <f«nientation  et  de  la  gemmation  du  vitellus.  (Voif.  Qi. 
Ilobin, .!//(/ /(>/;//('  ('/  ithi/sioloifie com]'arcc  fies  éléments  auatumiqiies,  Paris,  1868, 
in-S*,  1».  OM.) 

(Jiioi  qu'il  en  soit  de  ces  questions,  dont  la  solution  ne  saurait  être  poursuiiie 
ici  en  raison  des  emprunts  à  toute  l'anatomie  comparée  qu'elle  exige  j>our qu'il 
soit  possible  de  la  donner,  il  ilemeure  évident  que  ce  n'est  pas  dans  K*s  mani- 
i'estalions  de  la  j»ro|'nété  pivcédeute  que  doit  être  recherché  quel  est  le  rôle  spé- 
cial ivmpli  par  cette  espèce  d'élément  anatomique. 

Leur  distribution  dans  les  caj.illaires  sanguins  et  lymphatiques  des  vertébrfe» 
leur  pn'sence  eu  quantité  ivlativement  considérable  à  l'exclusion  de  toute  autrt 
f"ij  è(.-e  d'éléments  dans  le  sang  des  invertébrés  qui  sont  }>ourvus  d'un  appartH 
cirrulatuire,  leur  multiplication  en  excès  dans  presque  toutes  les  airectiomn»* 
tritixr-^  |.n»rondes  de  l'économie,  |Kutent  à  penser  que  leur  i*6le  se  rattache  part*" 
culièrêincnt  à  quelque  acte  d'assimilation  oudedésassimilation. 

On  sait  en  elVet  que  pour  la  plupart  des  espèces  d'éléments  qui  ne  |)os>Meo* 
d'autr^'s  I  nipriétésd'oriire  vital  que  les  propriétés  végétatives,  le  rôle  s|.XK:ial  <p^ 
remplit  chacune  d'elles  tient  à  ce  que  l'une  ou  l'autre  de  leurs  qualités  élémeu- 
taîres  s'y  manifeste  sous  queliiuc  rajq>orl  remarquable,  soit  d*u ne  manière )l^ 
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,  soit  comparativement  aux  autres  es|rèces  d'clémeuts  qui  l*accompagnent 
im  on  tissu  oadans  une  liumeur.  Plusieurs  espèces,  par  exemple,  remplissent  un 
râle  spécial  par  suite  des  [larticularités  qu'elles  présentent  relativement  à  la  nutri- 
tJBD,  soit  [larce  que,  par  suite  de  leur  composition  propre,  elles  assimilent  certains 
priBÔpes  immédiats  à  Texclusion  des  autres,  ou,  au  contraire,  parce  que  une  fois 
ibnnés  dans  IVpaisseur  de  ces  éléments,  certains  principes,  sont  désassimilés 
nsHtôt,  ou  du  moins  en  proportion  considérable  comparativement  à  ce  qui  a  lieu 
fais ks autres  espèces  d'éléments.  II  en  résulte  que,  indépendamment  de  leur  nu- 
IriCkm  propre,  ces  éléments  remplissent  un  rôle  jtarticulier  qui  a  cette  dernière 
pour  condition  d'existence  et  qui  se  rapportera  la  nutrition  générale  du  tissu  ou 
ie  rbunieur  dont  ils  font  partie. 

Bi£o  que  quelques  autres  éléments  anatomiques,  tels  que  le  vitellusdans  l'ovule, 
b  cellules  des  cartilages  incluses  dans  les  chondroplastes  et  les  fibres  lamineuses 
noore  à  l'état  de  coqts  fibro-plas tiques  olTrent  des  déformations  lentes  sous  les 
inx de  l'observateur  par  suite  de  resserrement  et  d'expansions  alternatifs  en  des 
pÎDls  divers  de  leur  superficie,  ces  mouvements  sont  loin  d'être  aussi  prononcés 
|Kceux  des  leucocytes  et  de  les  faire  ressembler  à  ces  éléments,  quoiqu'ils 
nient  dus  certainement  à  des  propriétés  analogues  de  la  matière  organisée. 

Aussi  les  particularités  dont  il  vient  d'être  question,  relatives  aux  mouvements 
areMlh]ues  ou  amibilbrmes  et  aux  réactions  propres  aux  leucocytes,  constituent 
pour  les  éléments  de  cette  espèce  un  ensemble  d'attributs  caractéristiques  des 
phb  nettement  tranchés,  quelles  que  soient  les  régions  de  l'économie  dans  les- 
pelks  on  les  observe  et  les  conditions  dans  lesquelles  sont  nés  ces  éléments. 

Lorstpie  les  expansions  amibilormcs  des  leucocytes  viennent  à  adhérer  à  quel- 
pe  corpuscule  mobile,  elles  les  font  rentrer  avec  elles  en  se  rétractant  dans  la 
nasse  de  l'élément,  ainsi  que Vircliow  l'a  iiuUqué  le  preniieret  que  le  fait  est  facile 
I vérifier.  La  manière  dont  ils  attirent  et  englobent  ainsi  parfois  sous  les  yeux  de 
robenrateur  des  gouttelettes  graisseuses  des  granules  colorés  ou  autres  ajoutés 
m  liquide  sanguin  de  la  préparation  portent  à  penser  que  c'est  ainsi  que  ces 
Bémenls  englobent  dans  le  colostrum  les  globules  de  lait  que  renferment  sou- 
vent quelques-uns  des  leucocytes  de  cette  humeur. 

Des  faits  précédents  queli]ues  auteurs  ont  conclu  que  c'est  par  ce  même  mé- 
Eanisme  déjà  observé  souvent  sur  les  amibes  et  autres  infusoires  que  se  produit  le 
?Ksa«e  des  globules  à  l'état  granuleux  dans  les  abcès  et  dans  les  infiltrations  pu- 
fttlenlps.  On  sait  de  plus  que  dans  les  épanchements  sanguins  des  poumons,  de  la 
aie,  du  foie,  des  muscles,  etc.,  beaucoup  de  leucocytes  sont  rendus  plus  ou  moins 
|ninil*?ux,  |jar  des  grains  d'hématosine,  fait  qui  s'observe  dans  les  leucocytes  du 
*ç  même,  [rendant  la  durée  de  certaines  maladies  avec  altération  du  sang  (me- 
nemie,  etc.  ».  Ik-s  leucocytes  du  mucus,  du  larynx  et  de  la  trachée  sont  égale- 
icot  rendus  granuleux  par  des  granules  de  noir  de  iumée  qui  Us  colorent  alors 
*  DOIT  et  non  en  rouge  brun  foncé  comme  dans  les  cas  précédents.  Mais  comme 
fans  ces  circonstances  les  cellules  épithéliales  isolées  ou  en  plaques  qui  se  ivncon- 
^\l  a\ec  les  leucocytes,  et  les  corps  ûbro-plasti<|ues  fusifornies  et  étoiles,  s'il 
'îgit  de  l'épaisseur  des  tissus,  sont  au  moins  aussi  remplis  de  granules  que  les 
*«cocytes;  on  ne  >aurait  considérer  le  passage  à  l'état  granuleux  de  ceux-ci 
cwnme  dû  exchisivenient  et  ré^ubèrement  à  l'introduction  successive  de  ces  di- 
»tn  granules  par  les  expansions  sarcodiques.  11  se  passe  là  certainement  des 
phéocnièncs  de  iténélration  directe  des  leucocytes  comme  des  autres  cellules  et 
fe  fibres  par  ces  granules,  comme  le  fjiit  s'obsene  toutes  les  fois  que  des  élé- 
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ments  anatomiques  se  trouTent  au  contact  de  quelque  pai'ticuie  plus  dure  que 
ne  Test  leur  propre  substance.  (Voy.  Ch.  Robin,  Comptes  rendus  et  Mémoires  Ht 
la  Société  de  biologie,  Paris,  1852,  p.  181,  et  Eist,  naturelle  des  végétaux  pa- 
rasites, Paris,  1855,  in-8%  p.  285). 

Uuant  aux  leucocytes  passés  à  Tétat  ait  de  globules  granuleux  :  1*  l'unifor- 
mité de  Taspectdeleurs  granules  graisseux,  quelles  que  soient  les  conditions  dani 
lesquelles  on  les  observe  ;  2"  leur  présence  dans  les  liquides  où  ne  se  trouvent  p» 
des  granulations  graisseuses  semblables,  montrent  que  c*est  à  des  actes  moléeih 
laires  intimes  qu'est  due  leur  formation  dans  les  leucocytes  ;  formation  amenaal', 
par  sa  continuation  Thypertropliie  souvent  considérable  de  ceux-ci  ;  au  contraire 
r absence  de  toute  expansion  dans  les  leucocytes,  même  encore  peu  hypertrophiéi  Ji 
qui  sont  à  cet  état  granuleux  accidentel  si  distinct  des  autres,  ne  permet  pas  d'ad- 
metti*e  que  ce  soit  par  une  intussusception  mécanique  de  grains  formés  hors  des 
leucocytes  que  se  produit  ce  passage  à  Tétat  granuleux.  Qi.  Robin.        i 

BiBLioGBAPRiB.  ~  Voyoz  les  auteurs  cités  dans  la  synonymie  au  commencement  de  cet  ar-.  ]| 
ticle,  ceux  qui  ont  été  cités  dans  le  corps  de  l'ailiclc   et  les  suivants.  —  Bôceeb.  Ueberdk    ■ 
verscliiedenen  Arten  nnd  Bedeututig  der  gewôUen  BluikÔrperchen.  In  Archw.  fur  pkymt, 
HeilkundCf  1851,  p.  565.  — Holesciiott.  Ueberdas  VerhâUnits  der  farhigen  Kôrpereken mi 
den  unfarbigeti.  In  Wiener   Wochenschrifl,  1854.  —  Kôluker.  Veber  das  Vcrkontmen  mm 
Lympfikôrperchen    in  den  Anfangen  der  hjmphgefâsse.   In  Zeits.  fur  Wist,  ZooLj  1855, 
vol.  7.  p.  182.  —  Sur  le  môme   sujet  voyez  aussi  Ch.   Robin  dans  Atlee.  On  the  blooi,  - 
Pliiladelphia,  1851,  in-12,  p.  176.  —  Hiht.   De  copia  relativa  corpusculormn  amguitSn 
alborum.  Leipzig,   1^55.  —  Loranger.  Quomodo  ratio  cellularum  sanguinvt  albarum  «'" 
rubrorum  mutelur  ciborum  advecHonCy  etc.  Regiomont.  1856.  —  Markfels.  Veber  das  Ver 
liàltniss  der  farblosen  Bhttkôrperchen .  In  MolescholVs  Unicrsuchungen,  1857,  t,  I,  p.  61.  J 
— >  IIamiiond.  Sur  les  globules  blancs  du  sang.  In  American  Journal^  1859,  p.  348.  —  Bcui.  i 
The  colourless  corpuscles  of  the  blood  quaterly  summary  of  tlw  improv.  an  diseoter, 
in    the  medic.   sciences.    London,  1864,  p.  504.  —   1)a.vai!<e.  Rechercties  sur   les  globules 
blancs  du  sang,    lu  Comptes  rcndm  cl    mcm.  de  la   Société   de  biologie.    Paris,  i95B, 
p.  105.  et  1855,  p.  56.  — Hkcklixcshausex ,  rebcr  Eiter,  etc.    In  Virc/ww's   Archiv,  1863, 
t.  XXVI H.    —  ViRCHow.  l'cbcr  beœeglichc  thierische  Zellen.  Ibid.  —  Preyer.  l'eber  ama- 
boïde  BluikÔrperchen.  Ibid.,  I86i,  t.   XXX.—  Hatem  et  IIenocqie.   Suê-   les  nwutements 
dits  amiboides  observés  particulièrement  dans  le  sang.  In  Archives  tjéncr.  de  médeciae. 
Paris,  1866,  in-8»,  t.  VII,  p.  6i,  et  t.  VIII,  p.  61.  —  Cii.  Bernard.  Rapport  sur  Ics'i'rogrH 
de  la  physiologie,  Paris,  1867,  in-8,  p.  62  et  ll»5.  Ch.  Rows. 

KxpiieatioB  <••  pi«aches.  Plauchc  I.  Ledcocttes  dd  SANG.  Fig.  1.  a  ai  j .  Divcrs  aspect  et 
forme  des  leucocytes  chez  l'adulte  dans  le  sang  fraîchement  extrait  do  la  veine. 

kkp.  Aspect  que  présentent  les  mômes  éléments  dans  le  caillot  sur  le  cadavre,  ou  dans 
les  préparations  faites  avec  du  sang  frais,  après  que  les  expansions  sarcodiques  ont  cessé, 
au  bout  d'un  certain  nombre  de  minutes  ou  d'heures,  selon  le  soin  avec  lequel  la  prépa- 
ration a  été  faite  ou  conservée. 

mnp.  Globules  dans  lesquels  les  granulations  se  sont  réunies,  en  prenant  l'aspect  de 
noyaux,  sous  les  yeux  de  l'observateur  quelquefois.  ^ 

00.  Les  mômes  leucocytes  traités  par  l'eau,  devenus  pâles  et  montrant  les  granulatioaiV 
rassemblées,  cohérentes  sous  forme  de  noyau.  Quelquefois  l'eau  fait  apparaître  deux  masses 
nucléiformes  au  lieu  d'une,  ou  des  amas  grenus  moins  nettement  limités. 

Fig  2.  fl  à^.  Leucocytes  d'un  embryon  de  six  mois.  On  a  flguré  surtout  ceux  dans  la- 
quels  l'état  cadavérique  avait  déjà  amené  la  formation  de  noyaux. 

abc.  Leucocytes  offrant  l'aspect  qu'ils  ont  chez  l'adulte,  quelques-uns  (6  et  c]  sont  tsseï 
ioncés  et  granuleux. 

ddd.  Leucocytes  à  deux  noyaux. 

ec,  ff.  Leucocytes  singuliers  par  leur  forme  et  leur  volume  ou  ceux  de  leur  noyau. 

g,  g.  Quelques-uns  des  leucocytes  sont  aplatis,  quels  que  soient  du  reste  leur  forme  ou  leur 
volume;  g  représente  un  môme  leucocyte  vu  de  face  et  de  côté. 

Fig.  2.  /as.  Leucocytes  pris  dans  le  sang  d'un  individu  adulte  atteint  de  leucocylhémi*. 

llm.  Leucocytes  ayant  conservé  les  caractères  qu'ils  offrent  chez  l'adulte  à  l'état  normal. 
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a».  Lemenes  a^aat  pris  les  canctèm  qa'ils  offrent  €bta  l'embrroii  et  le  lœtas  ;  ceui 
«final  dcin  Doyaox  étaient  fort  rares  dans  ce  cas. 

fjlj.  Etit  de  ces  kococjtes  après  l'action  de  l'adde  acétique.  Chei  tons  le  novan,  fiae- 
aatfFuralenx,  «ans  nocléole,  a  pris  une  teinte  légèrement  lineose. 

ff.  Ol>b<iles  à  nn  seul  noyao. 

9f.  L»oacTte  sans  noyau  dans  lequel  l'adde  acétique  a  rassemblé  le  contenu  en  deux, 
a«t?D  çzutre  petites  nuaies  de  même  teinte  que  les  novaux  rentables. 

f.T.  LnKocTtes  dont  le  noyau  offrait  une  courbure  qui  n'est  pas  rare  avant  l'action  de 
itade.  nuis  que  eelle^i  exagère  ou  même  peut  faire  apparaître  lonqu'elle  n*exisîe  pas. 

f.  Moraux  derenos  libres  par  dissolution  complèie  de  la  masse  périphérique  par  suite 
iKirO  prolongée  de  l'adde. 

0.  Cnit^ux  losan^ques  aplatis,  asseï  nombreux  après  la  mort  dans  le  sang  de  ce  malade. 

Fif .  2.  A  à  ir.  Leucocytes  pris  dans  des  dilatations  veineuses,  kystiliormes  d'une  tumeur 
9tc\à  du  KTotum.  Ils  sont  devenus  plus  gros  et  plus  granuleux.  11  s'est  formé  de  là  trois 
Kvizi  dau«  leur  intérieur.  Les  granulations  qui  entourent  les  noyaux  sont  toutes  rou- 
v^îtk.  vuA»t\  nvml'reuses,  accumulées.  tantM  éparses. 

44.  Lncocytes  devenus  granuleux  offrant  un  ou  deux  noyaux. 

44  Leucocytes  granuleux  et  volumineux  contenant  trois  noyaux. 

}}.  Leucocytes  à  un  seul  noyau,  à  granulations  plus  épaisses  d'un  dyté  que  de  Fautre  et 
■  ppa  apSaiis. 

fif.  3.  LeuoDOtes  du  veau  et  du  cheval. 

c  Leucocytes  pri5  dans  le  sang  d'un  veau  d'un  mois. 

hci  Leucocytes  pr.s  dans  les  lymphatiques  de  la  région  do  cou  chez  le  cheval.  Le  sang 
9 contenait  de  pareils. 

tf.  G>.i/:ie<  pris  dans  les  mêmes  vaisseaux  plusieurs  heures  après  le  refroîdisBement 
â^oups  de  l'animal. 

f;.  Leiici>cyleg  des  mêmes  vaisseaux  traités  par  l'eau. 

44:;.  Leaciocytes  traités  par  l'adde  acétique;  les  amas  du  centre  prennent  aussi  une  teinte 
rrr'ise- 

4  f  fii.jtop.  Diverses  formes  et  phases  des  expansions  sarcoiiques  offertes  par  les  leuco- 
T--^  rejrés  ni-uvellenient  des  vaisseaux  lymphatiques,  même  plusieurs  heures  après 
fictrt. 

«•  ForLje  iiT'éçulière  qu'ils  conservent  souvent  lorsque  les  expansions  sarcodiques  cessent 

àt  ir  EJtQtr'rr  ' 

Fit  4.  Eli^  .-^.onire  les  diverses  r^ba^es  de  l'action  de  l'acide  acétique,  rendant  d'abord 
-i  ^-..>rriri-  r  jj-  k»ncé-.  plus  ^ranukux  [à ,  les  déformant  quelquefois  un  peu  '6  ;  faisant 
-^:  ï^  ^ian'..b  ions  c-n  un  seul  amas  granuleux,  foncé,  placé  au  centre  de  l'élément 
^•i  ÎA  f*rripbérie  devient  transparente  cdef.  tandis  que  peu  à  peu  l'amas  central  prend 
->  trir/.r  viue'js*?  A  et  s^  partage  en  petits  co.'t»u£Cu1([s  au  nombre  de  deux  à  quatre  / , 
^^!sr>  en  -•emi-C'?rcle  m]  ou  en  cercle  cl .  ou  sépai'és  k ,  ou  groupés  plus  ou  moins 
-■^-Ltrexneiil    r»  . 

^'*^-  î».  Ltucosiy.e*  du  pig->on. 

*:.  .lî;-&ct  le  pi -js  ordinaire  ;  ils  sont  semblables  à  peu  près  à  ceux  d-?  l'homme    lig.  1,. 

^-  Au:ie&]euL«jC;tes  mêlés  aux  précédents  offrant  à  leur  surface  des  granulations  allon- 
'^  b:-.l:ïn*es  :  o:t  état  est  trés-comraun. 

^-  X.^iûcations  ap(>ortées  par  l'action  d»?  l'eau;  colle  de  l'acide  acétique  est  la  même 
T-^  d-?i  l'bT'mn:^. 

^-.  '.-.  L^iOÀ:>îe*  du  Cahnan  ou  AlUgatjr   à  museau  de    Brocfwt    AlUçaiyr    lucius, 

^  «-.  U-jc.:.:\ié:-s  tels  qu'iU  se  présentent  pendant  quelque?  secon-ie?  dans  le  san.:  tout  à 

'  V-am^nîeiiient  de  déformation. 

''^''^.  biT..isfe  lormes  d'exp3n$ions  sarcodiques  déformant  c*'-<  éléments. 
".4.  Ajîres  m-'-le-?  de  d^tormatinns  et  d'exjtansion*  <arc*:»diques. 

'  •  Lru>:»:y'f-î  d^r  la  Tjfiété.  noyau   libre.  Leau  et  le>  réactifs  agissent  sur  cjv  corr.me 
*^Côii  des  «eq^ents  fig.  7  . 
'*-•  T.  Le'jcocyî'^â  de  h  CouUuere  h  collier  Coluher  natrix  L.". 
^'^.  Vr\ii.<**.K^  de  ia  variété  granultruse  foncée. 
'^'^A  U'ja>:vieï  de  h  variété  pàîe  dont  un  renferme  un  noyau  /  ,  comme  on  le  voit 

-•  U.-..:<y!es  ::y3nul'*Mx  foncés  de  la  Couleuvre. 
^   U-^oiyt^s  •.•3ir>  p*eu  ip:rauub.'ux  du  même  animal. 

^  LejoDcyt*^  foccé»  traités  par  l'ea-i  qui  fait  apparaître  un  noyau  foncé  avec  des  gra- 
^U:m  e3  'juantiié  plus  ou  moins  grande  dans  la  masse. 
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Fi^.  8.  Leucocytes  de  la  Carpe  [Cyprinus  carpio  L.).  L'eau  agit  sur  eux  comme  cbei  lu 
rcplilc»;. 
abc.  leucocytes  de  la  variété  foncée  granuleuse. 
(Id.  Idem,  de  la  variété  claire»  peu  foncée. 
ce.  Idem,  avec  expansions  sarcudiques. 

f.  Idem,  traités  par  l'acide  acétique  avec  production  d'un  seul  noyau. 

g.  Idem,  avec  production  de  deux  noyaux  ou  d'une  masse  à  demi-cercle. 

k,  leucocytes  très-pâles,  offrant  un  petit  noyau  finement  granuleux,  qu'on  trouve  en 
petite  quantité  au  milieu  des  cellules  rouges  et;des  leucocytes  clicz  tes  poissons. 

t,A-.  Cellules  de  même  variété  présentant  chacune  de  une  à  deux  gouttes  d'huile;  rou- 
gefttres,  sphérir|ucs,  ordinairement  placées  près  de  la  circonférence  qu'elles  touchent 

Fig.  0.  Cellules  épithéliales  prises  dans  des  tumeurs  de  la  joue,  du  rectum  et  du  col  de 
l'utérus,  offrant  chacune  une  cavité  pleine  ou  à  peu  près  pleine  de  leucocytes  qui  sootnéi 
dans  la  cavité  ou  excavation  qui  se  produit  dans  le  corps  de  quelques  cellules  de  beaucoup 
de  ces  tumeurs.  (V.  Journal  de  la  physiologie^  1850,  p.  54.) 

a  k  g.  Cellule  prise  dans  une  tumeur  du  col  de  l'utérus. 

ahcd.  \a  cellule  sans  addition  de  réactifs;  on  voit  douze  leucocytes  dans  sa  câvitéqui 
n'est  pas  entièrement  remplie  par  eux. 

efg.  licucocytes  dans  la  cavité  de  la  même  cellule,  modifiés  par  l'acide  acétique  qui  i 
fait  apparaître  dans  chacune  d'eux  un  à  trois  noyaux,  à  contour  foncé  et  un  peu  irrégulien. 
11  laisse  dans  le  corps  de  la  cellule  quelques  granulations  moléculaires  autour  des  noyaui. 

De  A  h  A*.  Cellule  allongée  prise  dans  une  tumeur  du  rectum  et  dont  la  cavité  est  presque 
pleine  de  leucocytes.  On  voit  en  j  et  dans  le  voisinage  la  cavité  accidentelle  imparfaitenê&t 
remplie  par  les  leucocytes,  mais  contenant  un  liquide  parsemé  d'un  grand  nombre  de  flnei 
granulations  moléculaires. 

De  /  à  o.  Cellule  épithéliale  prise  dans  une  tumeur  de  la  m&choire  et  dont  la  cavité  ett 
pres(iue  pleine  de  leucocytes.  Elle  offre  un  noyau  volumineux  [n]  à  peine  apercevable  prés 
de  l'extrémité  de  la  cellule.  Ces  .leucocytes  sont  un  peu  plus  petits  que  ceux  des  ceUakf 
précédentes,  mais  ils  sont  plus  granuleux,  ce  qui  est  fréquent  dans  les  cas  de  ce  genre.  U 
cavité  qui  les  renferme  est  mal  limitée,  n'offre  pas  un  bord  distinct  indiquant  aussi  nette 
ment  que  dans  les  cellules  voisines  la  face  interne  de  la  cavité. 

Dans  ces  tumeurs  on  voyait  un  grand  nombre  de  leucocytes,  larges  de  8  i  12  millimèirei, 
analogues  &  ceux  contenus  dans  les  cellules,  qui  étaient  interposés  aux  cellules  épitfaéliiki< 

Planche  II.  Lrccocttes  du  pus.  Fig.  1.  Leucocytes  pris  dans  du  pus  s'échappant  de  l'extré- 
mité  du  méat  urinairc  dans  un  cas  de  blennorrhagie  très-intense. 

ahcd.  Leucocytes  déformés  spontanément  et  offrant  des  expansions  sarcodiques  de  fonne 
et  dimensions  diverses.  Dans  tous  se  sont  pi'oduites  un,  deux  ou  trois  petites  vacuoles  trun- 
parentes,  pleines  d'un  liquide  clair  légèrement  rosé. 

De  c  &  m.  Autres  leucocytes,  un  peu  déformés,  offrant  des  expansions  sarcodiques  sur  un 
ou  deux  points  de  leur  surface  ou  sur  toute  leur  périphérie  (gkl), 

Fig.  2.  Leucocytes  pris  dans  le  pus  frais  d'une  conjonctive  dans  un  cas  de  conjoucti\'ite 
simple. 

a, a.  Leucocytes  devenus  ovoïdes  allongés  par  déformation  spontanée. 

hc.  Leuooi'ytes  restés  sphcriques,  mais  a^-ant  laissé  échapper  sur  un  {à.  ou  plusieon 
points  [h\  de  leur  périphérie  une  expansion  sarcodique  extrêuicnient  |^le  et  cyHndrique. 

dcf.  Leucocytes  déformés  ou  non,  présentant  de  courtes  expansions  sarcodiques  sur  plu- 
sieurs points  de  leur  périphérie. 

ghi.  Leucocytes  sphériques  hérissés  sur  toute  leur  surface  de  courtes  expansions  sarco- 
diques. 

klmn,  Ix»ucocyies  de  la  même  préparation,  mais  faite  depuis  plusieurs  heures  ;  ils  sont 
devenus  sphéiiques  ou  légèrement  |H>lyédriques  par  pression  réciproiiue  'nî.  lUrenferoent 
tons  une,  deux  ou  plus  ^rand  nombre  de  granulations  graisseuses  que  leur  fort  pouvoir 
réfringent  et  leur  coloration  jaune  distin^^uent  facilement  des  noyaux  produits  dans  1& 
leucocytes  par  l'aclion  de  l'eau  ou  par  celle  de  l'acide  acétique. 

/;".  l4?ucocytede  la  même  préparation  gonOés  par  l'eau  qui  n'a  pas  fait  apparaître  de  nona. 

0.  IjeuctKyte  dans  Uniuel  l'eau  a  fait  apparaître  un  noyau  central,  et  une  expansion  sar- 
co«lique  i^^le.  vt'siculouse.  recouvrant  une  des  moitiés  de  l'élément.  • 

p.  Leucocyte  p^>urvu  d'expansions  sarcodiques,  comme  b^  c,  traités  |«ar  l'eau,  qui  les  i 
rendues  lK*s-j>àles,  mais  régulières  et  renflées  en  massue. 

gr,  U*uc<x*yl«.»s  de  la  même  préparation  dans  lesquels  l'eau  a  fait  apparaître  un.  deux  ou 
trois  noyaux  sphériques  réguliers,  très- finement  granuleux. 

si.  Leucocytes  traitt^  par  l'acide  acétique  montrant  sur  les  cùté->  >.!t.s  noyaux  que  cet 
agent  y  a  fait  apparaiti-e  les  mêmes  granulations  graisseuses  dont  il  .i  é.é  question  pln5 
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^mmA  (voy.  kimn),  uon  attaquées  par  l'acide.  Ces  leucocytes  montrent  deux  ou  trois  noyaux 
[i)  plos  petits  mais  à  contours  plus  foncés  qu'après  l'action  de  l'eau,  ou  un  seul  recourbé  en 
fer  achevai  (a). 

zf.  Leucocytes  de  la  même  préparation  traités  par  l'adde  acétique  après  avoir  été  traités 
p«r  l'eau.  Ils  deviennent  alors  plus  pâles  que  dans  le  cas  précédent  et  à  noyaux  plus  petits. 
Fig.  5.  Leucocytes  pris  dans  du  pus  frais  s'écoulant  du  nez  après  un  arrachement  de 
polype. 

ttcd.  Leucocytes  allongés  et  déformés  spontanément  sans  expansions  sarcodiques. 

bef.  Leucocytes  présentant  des  expansions  sarcodiques  sur  un  ou  plusieurs  points  de  leur 
périphérie. 

fhUdmnopqr.  Formes  et  dispositions  diverses  des  noyaux  ou  amas  granuleux  que  fait 
tppmltre  l'acide  acétique  dans  ces  leucocytes. 

SM.  Leucocytes  de  la  salive  sans  noyaux  ou  n'en  présentant  qu'un  seul  petit  latéral,  au 
lieo  de  deux  qu'on  y  voit  habituellement. 

(Miy.  Les  mêmes,  après  l'action  de  l'eau  qui  les  gonfle,  les  pâlit,  fait  apparaître  un  ou 
<leQX  noyaux  et  détermine  un  mouvement  brownien  très- vif  de  tous  les  granulations. 

'.  Leucocytes  ayant  éclaté  sous  l'influence  de  l'eau  qui  les  gonfle  par  endosmose  et  lais- 
aot  échapper  leur  contenu  granuleux. 

2.  Leucocytes  traités  par  l'acide  acétique,  qui  les  a  rendus  beaucoup  plus  pâles  et  a  dis- 
tout  leurs  granulations  moléculaires. 

l\%.  4.  Leucocytes  pris  dans  diverses  sortes  de  pus. 

Be  a  à  II.  Leucocytes  pris  dans  du  pus  d'un  vésicatoire  du  bras. 

tM.  Leucocytes  pris  dans  la  sérosité  de  ce  vésicatoire  au  moment  de  son  issue  lors  de 
hnipture  de  la  vésicule  épidermique.  Ils  sont  tous  finement  granuleux  sans  noyau. 

^f99'  Leucocytes  prisa  la  surface  de  la  plaie  exposée  à  l'air  depuis  une  heure  environ. 
0  t'est  produit  un  ou  deux  noyaux  dans  plusieurs  d'entre  eux,  môme  des  plus  petits. 

JV*.  Leucocytes  de  la  préparation  dessinée  en  a6,  mais  traités  par  l'eau  qui  a  fait  apparaître 
<le  li  trois  petits  noyaux. 

hAkn,  Leucocytes  pris  â  la  surface  du  vésicatoire  deux  heures  environ  après  l'ablation  de 
Tépidenne  soulevé,  mais  traités  par  l'acide  acétique,  qui  y  a  fait  apparaître  de  un  â  quatre 
Boyiox  ou  amas  en  forme  de  noyaux  arrondis  ou  en  fer  à  cheval  (A-,m)  isolés  (t)  ou  entassés 

M.  Leucocytes  de  la  même  préparation  que  l'acide  n'a  fait  que  rendre  transparents  sans 
!  produire  d'amas  en  (orme  de  noyau. 

De  0  i  3.  Leucocytes  pris  dans  l'épaisseur  du  parenchyme  pulmonaire  chez  un  si^et  mort 
<le  pneumonie  suppurée. 

^'  Leucocytes  pâles,  finement  granuleux,  dans  lesquels  se  sont  produits  un  ou  deux 
noyaux. 

99/«  Leucocytes  très-pâles,  sans  granulations,  à  bords  nets,  tels  qu'on  en  trouve  en 
Pct^  quantité  dans  le  pus  du  poumon  et  de  quelques  autres  organes. 

n*.  Leucocytes  un  peu  plus  gros  que  les  autres,  plus  granuleux,  ainsi  qu'ils  le  sont  pour 
^  plupart  et  dans  lesquels  se  sont  produits  un  ou  deux  noyaux. 

t'  Leucocytes  offrant  l'aspect  général  habituel,  mais  plus  gros  et  un  peu  plus  irrégu- 
^^  pourvus  de  un  ou  deux  noyaux  ovoïdes. 

M.  Leucocytes,  un  peu  plus  gros  qu'à  l'ordinaire  et  parfois  un  peu  plus  granuleux,  mon- 
Inot  un  ou  deux  noyaux  ovoïdes  ou  arrondis. 

ïfi.  Leucocytes,  beaucoup  plus  gros  qu'à  l'ordinaire,  devenus  granuleux  à  leur  partie 
^'Btrale  seulement,  mais  dans  lesquels  se  sont  encore  produits  un  ou  deux  noyaux  qui  restent 
fîflUes. 

tt-  Leucocytes,  entièrement  granuleux  et  hypertrophiés,  dans  lesquels  on  ne  voit  pas  de 
*>yau. 

^  Leucocyte  hypertrophié  sans  noyau  ;  granuleux  au  centre  seulement. 

t  Leucocyte  hypertrophié  sans  granulations  graisseuses,  mais  présentant  deux  noyaux 
^■l^^ques  et  un  troisième  recourbé  en  fer  à  cheval. 

%  5.  Leucocytes  pris  dans  le  pus  d'une  pleurésie  suppurée,  après  la  mort. 

^.  Leucocytes  pâles  finement  granuleux,  tels  que  sont  ceux  qui  prédominent  dans  le 
^  des  séreuses.  Dans  quelques-uns  il  s'est  produit  un  noyau. 

^-  Autres  leucocytes,  mêlés  aux  premiers,  un  peu  plus  granuleux,  tels  qu'ils  sont  souvent. 

99-  Leucocytes  semblables  aux  précédents,  devenus  un  peu  polyédriques  par  pression 
^iproque. 

c-  Leucocytes  mêlés  aux  précédents,  mais  beaucoup  plus  petits  et  plus  pâles,  moins  gra- 
ftilcttx. 

^-  Us  mêmes,  traités  par  l'acide  acétique. 

*M>i,m.  Leucocytes  de  même  volume  que  la  plupart  des  précédents,  peu  granuleux  dans 
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lesquels  se  sont  produits  de  un  k  trois  noyaux  sphériques  ou  contournés  en  fer  à  dief% 
Ils  sont  peu  nombreux  dans  le  pus  des  séreuses  et  beaucoup  plus  dans  celui  des  abcès. 

ii,/t.  Leucocytes  de  volume  ordinaii'e  peu  ou  pas  hypertrophiés  mais  déji  devenus  notahis 
ment  granuleux,  mêlés  en  petit  nombre  aux  précédents  et  montrant  ou  ne  aumlnmt  pas  dr 
noyaux. 

q,q,r,r,t,t.  Leucocytes  peu  ou  pas  granuleux,  mais  trés-hypertropliiés  et  montrant  den 
à  trois  noyaux. 

s,s.  Leucocytes  hypertrophiés  devenus  entièrement  granuleux  et  opaques. 

u.  Leucocyte  hypcilrophié,  plus  volumineux,  encore  trés-granuleux,  contenant  unegoottr 
d'huilc  au  milieu  des  granulations. 

p.  Leucocyte  hypertrophié,  peu  ginnulcux,  dans  lequel  se  sont  produits  des  noyaux  no»- 
bi*eux. 

ri'.  Autres  leucocytes,  hypertrophiés,  granuleux,  montrant  plusieurs  noyaux  volumiBeoip . 
en  partie  recouverts  par  Yes  granulations  qui  masquent  leur  contour  et  les  font  tiii 
paraître  sous  le  microscope  plus  larges  qu'ils  ne  sont  réellement. 

o.  Leucocyte  hypertrophié  granuleux,  pourvu  d'une  expansion  latérale  transparente  a»- 
granulations. 

X.  Autre  leucocyte  hypertrophié  et  de  forme  irrégulière. 

yz.  Leucocytes  hypertrophiés  renfermant  ou  non  des  noyaux  pourra  de  granulKiiM 
rapprochées  ou  éparses,  mais  volumineuses. 

cfie.  Leucocytes  de  la  préparation  précédente  traitée  par  l'eau.  Ce  liquide  a  gonflé  kv 
paroi  sous  forme  de  vésicule  transparente  et  l'a  écartée  de  la  masse  de  la  cellule  qui  MlB 
adhérente  à  un  point  de  l'élément.  Quelques  granulations  douées  du  mouvement  bnv» 
nicn  flottent  dans  la  vésicule  gonflée. 

ff.  Leucocytes  hypertrophiés  et  granuleux  sur  lesquels  l'eau  a  produit  le  môme  eCEst  f» 
sur  les  précédents. 

hik.  Leucocytes  traités  par  l'acide  acétique  qui  y  a  fait  apparaître  de  un  à  trois  nojML 

//.  Leucocytes  traités  par  l'acide  acétique  après  avoir  été  traités  par  l'eau. 

Fig.  6.  Leucocytes  en  voie  d'évolution  pris  à  la  surface  d'une  plaie  récente  da  dentî 
représentés  à  un  grossissement  de  550  diamètres. 

a.  Leucocytes  tels  qu'ils  sont  au  moment  où  ils  viennent  d'apparaître. 

b,c,c,c.  Leucocytes  un  peu  plus  avancés  dans  leur  développement,  mais  encore  tfi^ 
pâles,  peu  granuleux. 

(Uitffg.  Les  mêmes  leucocytes  traités  par  l'eau  qui  les  a  un  peu  gonflés  et  qoi  a  tt 
apparaître  un  ou  deux  noyaux  dans  leur  épaisseur. 

/lijk.  Leucocytes  d'une  autre  prépai^tion  faite  en  raêmrî  temps  que  la  première  etdiilh 
par  l'aciiJe  acétique;  il  fait  apparaître  à  cette  première  période  de  leur  développement di; 
un  à  quatre  noyaux  dans  leur  épaisseur  comme  dans  les  leucocytes  complètement  développa 

Planche  III.  Leucocytes  de  Di\EnsEs  nÉcioxs  nu  conps.  Fig.  1.  Leucocytes  pris  dans  !«•• 
lostrum  d'une  femme  iigée  de  vingt  ans  morte  en  couches. 

De  fl  à  g.  Leucocytes  contenant  un  ou  deux  globules  de  lait  [bcp]  à  côté  des  noyaux  [î^,\ 
propres  à  la  plupart  des  leucocytes  pris  sur  le  cadavre. 

hh.  liCucocytes  granuleux  comme  a  l'ordinaire  et  montrant  deux  noyaux. 

l'A-.  Leucocj tes  déjà  un  peu  hypertrophiés  à  peine  un  peu  plus  granuleux  qu'à  rordin»* 

j.  Leucocyte  de  volume  ordinaire,  mais  devenu  opaque  par  suite  de  dépùt  graouM 
dans  son  intérieur. 

Umnop.  Leucocytes  à  divers  degrés  d'hypertrophie  devenus  opaques  en  partie  (m)  OQ(i 
totalité  par  suite  du  dép(*)t  de  granulations  graisseuses  dans  leur  épaisseur.  QuelqueH* 
(//>)  laissent  voir  des  globules  de  lait  au  milieu  des  granulations. 

y.  leucocyte  très-hypertrophié  devenu  ovoïde,  très-granuleux,  avec  plusieurs  global» ''l 
lait  dans  son  épaisseur. 

r.  Leucocyte  gi^nuleux  montrant  un  globule  de  lait  à  moitié  inclus  dans  la  masse  daba- 
cocyte  et  à  moitié  libre. 

^.t,u,vv.  Leucocytes  granuleux  hypertrophiés  et  diversement  déformés. 

r.  Leucocyte  un  peu  hypertrophié,  non  granuleux,  montrant  un  globule  de  lait  dans  s* 
épaisseur. 

Fig.  2.  Leucocytes  pris  dans  le  léger  dépôt  floconneux  de  la  sérosité  limpide  obtenu  F»" 
ponction  d'une  ascite. 

aa.  Leucocytes  de  volume  ordinaire  dans  lesquels  s'est  produit  un  noyau  sphériqae.  p*» 
sans  granulations. 

bcHe.  Leucocytes  sans  noyaux  plus  granuleux  à  la  périphérie  qu'au  centre. 

fg.  Leucocytes  très-petits,  moyennement  granuleux,  se  comportant  comme  les  autre»* 
contact  de  l'acide  acétique  (/). 
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Ai.  IflKwjles  on  peu  plus  granuleux  sins  noyau. 
y.  Iraavyte*  semblables  dans  lesquels  s'est  produit  un  noyau. 
îiflKocTte  hypertrophié  non  granuleux. 

lm.m.».p,qT.M.  lodiCcations  apportées  par  l'acide  acétique  à  la  structure  de  ces  leucocytes; 
èm  toœ.  le  Doyau  produit  par  l'action  de  Tacide   offre  une  teinte  d'un  jaune  orangé 

Fif.  3.  WizacyXits  pris  dans  1  épaisseur  du  tissu  d'une  tumeur  de  la  cornée. 

éeétfyk.  Leucocytes  finement  granuleux  de  différentes  dimensions  avec  ou  sans  noyau. 

ij/âamo.  LeTjei>c;les  pâles,  transparents,  sans  granulations,  dans  chacun  desquels  se- 
■I  produit  un  noyau  enraiement  homogène  sans  granulations.  Ils  étaient  beaucoup  moins 
Mbreoi  que  les  précédents. 

Fip.  i  lia  a  z  g.  Leucocytes  pris  dans  le  mucus  purulent  d'une  urine,  d'odeur  ammo- 
■aie.  Toos  s:;nt  Tolnmineux,  gonflés,  et  offrent  un  ou  deux  noyaux  Tolumineux,  sphériques, 
«de.  c<u  recourbés  en  fer  â  cheval  'a  . 

ki.jÀ  ljm.n,<f.y,q.  Leucocytes  pris  dans  le  pus  d'une  synoviale  dans  un  cas  de  riiuma- 
iae  ^Gppiré. 

kijJt.  Leucocyt£'S  k  peine  granuleux,  tels  que  sont  la  plupart  d'entre  eux. 

■Mjpf.  Leucocytes  un  peu  plus  petits  que  les  précédents  et  un  peu  plus  granuleux,  tels 
pi'M  CB  tpwve  de  mêlés  â  eux  et  tels  qu'ils  sont  tous  quelquefois. 

Fîp.  5.  Leucocytes  trés-petitA.  tels  qu'on  les  trouve  fréquemment  dans  l'urine  normale. 

•■  Lncoc^tes  finement  granuleux  tels  que  sont  la  plupart. 

k  Leoojcytes  entourés  d'une  expansion  résiculaire  pâle,  transparente,  très-délicite, 
fait  qaeii|uefois  un  reflet  légèrement  rosé  sous  le  microscope,  et  devenus  légèrement 
friyédrîques  par  pression  réciproque. 

oie.  latres  leucocytes,  isolés,  entourés  complètement  ou  sur  une  partie  seulement  de 
détendue  par  une  expansion  Tésiculaire  pâle  transparente. 

fy.  La  mêmes,  traités  par  l'acide  acétique  qui  a  fait  apparaître  dans  leur  épaisseur  trois 
tt^Di'iaitX.  sans  détruire  l'expansion  vésiculaire. 

A.r.  LeÎDKiCicytes  sans  expansion  vésiculaire,  dans  lesquels  l'acide  acétique  a  fait  apparaître 
tbâ  trois  pf-tits  noyaux  un  peu  irréLuliers. 

fir.  6.  nicdefgh.  Leucocv-tcs  pàle^.  fieu  granuleux,  l'enfermant  quelques  rares  granula- 
fef  graiïseu^e^.  éparses,  pris  dans  un  al>cès  froid  ossifluent. 

r.  Le::cocytes  pris  dans  le  pus  d'un  hypopyon,  tous  pourvus  d'une  expansion  vésicu- 
e  P>:*r  transparente  et  tous  finement  irraiiuleux  sans  noyau. 
5|4/.  Oj**re  -eJCf^Krytts  pris  dans  le  li<|uid>.*  séreux  retiré  par  ponction  d'un  kyste  de 
tiir«>  f  A  contenait  en  même  temps  un  certain  nombre  d'autres  leucocytes  semblables  à 
a  de  la  û'^  .r-i  2.  Ces  lêwcocyt'rs  ^aïK  deveims  três-voiuniineux  par  suite  de  la  production 
DS  I*-:r  crntre  «le  une  à  cinq  prandes  excavations  vésiculiformes  claires,  pleines  d'un 
a-p-ir  i:rri:i;e  sans  granulations.  L'action  de  l  acide  acétique  a  montré  que  c'étaient  dei 
»«*■•<  •=•:  n  n  des  cellules  épithéliales. 

fj.  L»r  ;i  l-vjci>yies  -emLlables  aux  précédenîs.  pris  dans  le  corps  vitré  d'un  enfant, 
s»:  p...  jr-> us  lie  une  /  à  quatre  «.  excavations  vésiculiformes  pleines  d'un  liquide  lim- 
it.  L  ui^  -i  *f'i\  «  ('(frait  en  un  point  de  sa  circonférence  trois  cifiansions  sarcoJiques 
lire*  /«yr  .  arrondies  et  pyr»*ormes,  tehes  qu'en  présentent  souvent  leà  leucocytes  babilueU 
Tlu::  e':r  vitrée   lig.  10  ^/i  . 

Tiz.  T.  Le-jcriCjles  un  peu  irré^uliers  et  assez  granuleux,  tels  qu'ils  S'^nt  habituvlKment 
■I U  lis-^-j  <Ju  ffoumon  enflammé  et  dont  ils  proviennent. 
at.  L^ur^Ues  moyennement  granuleux,  a  deux  noyaux. 
c.  Lerjt/.«:;t»t  -ie  petit  volume  sans  noyau. 

€.  Leuiiocyie  fans  n^yau  granuleux  dans  une  partie  de  son  étendue  seulement. 
r.  Leuc  ..yt.>  «ans  noyau  granuleux  à  sa  périphérie  seulement.  Les  autres  leucocytes  ren- 
n»nt  -J'.   in  à  quatre  noyaux  et  s  »nt  to.is  plus  o-.i   moins  granuleux  surtout  autour  des 
■yiax. 

fir.  ?.  L-.'icc-;ytes  pris  «lans  un  ramollissement  des  lobes  optiques  dont  le  tissu  é'.ail  d'un 
■icriÉ*:  et  co.'iime  inliltré  de  sérosité  tiliine. 

•ferfr.  Lrucojyte?,  les  uns  moyennement  granuleux,  les  autres  presque  sans  granulations 
y  JtFhôvjue^,  lojs  pourvus  d  un  seul  noyau,  tels  qu'on  les  voyait  en  assez  grand  nombre 
"•îietis-j  ramolli  et  surtout  djns  la  sérosité  qu'on  en  exprimait. 

t-  U^cxyles  sans  noyaux,  â  pleine  granuleux. 

9*9*1.  Le'jc<:K:ytes  trés-f>elits.  foncés,  granuleux,  avec  ou  sans  noyaux  assez  abondants. 

'■■•  U'jc/K:yt>^  três-pranuleux,  opaques,  sans  noyau  visible,  tels  qu'i-ssont  le  i»lu«  sou- 
'«ild>nî  b- ranjolhssement  du  c- rvcau  et  d.-  la  moelb,*. 

"e-  'J.  Ledoxytes  jir'is  dans  un  i*amollis>c:i.ejit  blanc  des  circonvolutions  cérébrales  chez 
«>  VxDsot  de  vingt  ans. 
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a.  Leucocytes  petits,  sans  noyau,  di'jà  très-granulcux,  opaques,  par  suite  deraecnmu. 
lation  des  granulations  graisseuses. 

hc.  LcucocyU's  un  peu  plus  gros,  assez  granuleux,  mais  montrant  un  ou  deux  nojaui. 

d,effghi.  Leucocytes  de  volume  ordinaire  ou  liypertropliiés,  tous  très-grauuleux,  opaquoi 
comme  ils  sont  ordinairement. 

j.  Leucocyte  déformé,  très-granuleux  et  très-t^paque. 

fit.  Leucocytes  granuleux  dans  une  partie  seulement  de  leur  étendue. 

m.  Leucocyte  ovoïde  très-granuleux. 

De  n  as.  Leucocytes  pris  dans  un  ramollissemont  de  la  moelle  où  ils  étaient  accompigiii 
d'un  assez  grand  nombre  d'autres,  gi*ai)uleux  et  opaques  comme  les  précédents.  La  plupirt 
sont  peu  granuleux  ;  quelques-uns  orfrenl  un  noyau  (o,r),  d'autres  sont  ovoïdes  plutût  ^ 
sphériques  (y,u].  Il  en  est  d'à  [leinc  gi-amilcux  {z). 

Fig.  10.  De  a  à  /i.  Leucocytes  pris  dans  riuiineur  vitrée  de  l'œil  d'un  nouveau-né. 

ab.  Leucocytes  pâles,  ))eu  granuleux,  à  un  ou  deux  noyaux  sfiliériques.  j 

cd.  I>cucocytes  à  un  ou  deux  noyaux  recourbés  en  1er  à  cheval .  j 

ef.  Leucocytes  à  deux  ou  trois  noyaux  sphériques.  i 

yh.  Leucocytes  présentant  une  ou  deux  expansions  sarcodiques  pâles  transparentes.  î 

De  t  à  «.  Leucocytes  |)fis  dans  un  abcès  pblcgnioiKux  de  la  peau  après  son  ouveiluit.        j 

ijkim.  Leuc4)cytes  finement  granuleux  daus  lesquels  ne  sont  pas  encore  produits  dn     \ 
noyaux,  ni  des  exi»ansions  sarcodiques.  i 

im.  Leucocytes  autour  desquels  se  produisent  de  pâles  expansions  sarcodiques.  ! 

o.  Leucocyte  un  fieu  déformé  spontanément. 

p,q,r,8.  Leucocytes  de  la  même  préparation  dessinés  quelques  heures  plus  tard  et  dm 
les<{uels  sont  apparus  de  un  à  trois  noyaux  sphériques  encore  pâles. 

Kig.  11.  Leucocytes  du  pus  produits  i)ar  la  plaie  d'un  séton  chez  le  cheval. 

abc.  Leucocytes  n'-guliei-s.  unit'ormément  granuK-ux  et  sans  noyaux. 

dcftjhi.  Leucocytes  dont  la  paroi  propre  s'e>t  séparée  sous  forme  d'expansion  vésicdi- 
forme  transparente  entourant  le  reste  de  l'élément. 

jkl.  Leucocytes  peu  nombreux  pourvus  de  un  à  trois  noyaux  et  mêlés  aux  précédât^ 

miw.  Leucocytes  de  cette  préparation  traités  par  l'eau  qui  les  gonfle,  fait  apparaître  iB 
un  à  trois  noyaux  et  détermine  l'apparition  du  mouvement  brownien  sur  les  granuUtiotf   ; 
qu'ils  renferment. 

pqr.  Leucocytes  de  la  même  origine  traités  par  l'acide  acétique  qui  les  rend  très-pto   i 
et  y  fait  apparaître  de  trois  à  cinq  noyaux. 

Fig.  12.  Leucocytes  d'une  plaie  chez  lo  chien. 

abcd.  Leucocytes  finement  granuleux,  réguliers,  dans  quelques-uns  desquels  \cd:  ses«l 
produits  deux  ou  trois  noyaux. 

cfy.  Leucocytes  (généralement  trè.<-nombreux  dans  le  pus  des  chiens,  remarijuables  » 
ce  que  la  paroi  propre  est  gonflée  et  détachée  du  c(»ntcnu  sous  forme  d'expansion  véacufr-     ' 
forme  transparente.  I.o  contenu,  mal  limité,  avec  ou  sans  noyaux  est  appliqué  sur  un  d»     ^ 
côt«-s  de  la  |)aroi  distendue. 

hij.  Leucocytes  de  la  môme  préparation  traités  par  l'eau  qui  les  a  gonflés  et  a  détcnniaé 
un  vif  mouvement  brownien  des  granulations. 

hlmnojtqr.  l/cucocytes  de  même  orijjine  que  les  précédents,  ti^ilés  par  l'acide  acétiquef 
qui  les  a  rendus  très-pâles,  transparents,  et  y  a  fait  apparaître  de  un  à  quatre  noyaux,  pari<»     ; 
plus  gros  que  ceux  qui  se  forment  seuls. 

LELCOCI'THÉMIE  on  LEL'CÉMIE.  Dé  finitions,  synonymie,  divisions. Sons 
le  nom  de  Lcucocythi'inic,  nous  dt'si^iions  un  état  morbide  caractt'risé  par  une 
altération  du  san(/,  consistant  dans  le  drvtflop|»t  nient  anormal  des  leucocytes, 
ou  corpnscnies  liLincs  du  sang,  dont  rellet  est  de  changer  considérablemciit  h 
proportion  relative  de  ces  cirnients  et  des  globules  rouges  ou  béniaties,  au  poirf 
de  l'aire  (pie  le  nombre  dos  premiers  peut  remporter  sur  celui  des  seconds.  Celle 
altération  du  sang  coïncide  oixlinaiivmenl  avec  mie  hypertrophie  notaljlcd«l* 
rate,  du  foie,  ou  des  glandes  lymphatiques,  et  constitue  alors  ime  cachexie  spé* 
ciale  et  progn^ssive  dont  la  terminaison  paraît  pres(pie  constamment  lalalc,  oo 
avec  un  certain  nombre  de  maladies  générales  d'un  caractère  plus  ou  moi»* 
grave. 

Ix?  nom  de  leucocythéniie  (de  '>.vj}t6;,  blanc;  xOtoç,  cavité,  celhde,  et  aîaa,  sang) 
pro|>osé  par  Uenuett,  a  été  adopte,  en  général,  en  France,  de  prélérencc  à  celi»  J^ 
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lofêatie.  «'hj  leukœmie  (de  yîjxôj,  blanc,  el  «Iva,  sangi,  qi:i  a  éU'  donn*.'  par  Vir- 

éf*  au  rnèmo  ttal  morbide.  O  deniier  nom  prêle  en  ell'el  «i  rr-quivotiue  :  on 

pKjTjit  ûonfiimlre  la  leuk  'mie  awc  les  observations  de  nan*j  blanc  laitewv  o\i 

d^!n   q  :i  ont  été  depuis  longtemps  rapportées  par  bien  des  anteiirs  et  qui  se 

nppT'rnl  à  un  état  pbysioiojiqnc  du  sani:'  charg.'  tem|»oraj rement  d'un  excès 

(t roiîiVr-*  jTJsses.  La lencicjihémie  au  coiilraire  doit  toujours  être  considérée 

caiDU  •.  tu  1  v^it  pathologique '.  Malgré  la  présence  des  leucocytes,  le  sang,  tant 

foi  '-st  îlîiile.  consigne  sa  couleur  rong»?  plus  ou  moins  altéré  »,  mais  la  couk*ur 

ÛiK^te  nr  ^'observe  que  sur  des   caillots  ou  sur  d-s  concrétions  sanjjiiines,  qui 

BL>{  ■  nî  d'ailleurs  dans  bon  nombre  d'obs /nations  el  ne  peuvent  par  conséquent 

>erT;r  'i  ■ -iractériser  ia  maladie. 

Vir.h>w  n- pousse  au  contraire  M t^  dénomination  avr.*c  un-.*  certaine  vivacité, 
•p'^irJi'I'ie  d'ailleurs  Tardeur  assez  légitime,  selon  noiis,  qu'il  ap(iorte  dans  sa 
R^tfi'ii  -tion  de  priorité  contre  Bennett  (voy.  plus  bas  rHrsroRiQCE),  et  mainlient 
k  iK'Rj  'le  b*  ikémîe  par  des  raisons  que  nous  reproduirons  rapidement.  Selon  lui, 
rc\(irr?*i/^iii  de  leucocylhémie  r-prés-Miterail  mal  l'état  morbide  qui  nous  occupe, 
wk-^j!!::  «  ontient  toujours  à  l'état  norm-jl  un  cerLiîn  nombre  de  corpuscules  inco- 
kw .  d<'>:it  le  nombre  augmente  dans  les  états  pliysiologiques,  tels  que  la  diges- 
tefi.  '-j  II  grc»s>*.-sse,  et  dans  la  plupart  des  maladies  inflammatoires  et  t^pbiques. 
ktcfUr?  V  iHations  ne  peuvent  être  désignées  par  Ij  mot  de  lencocythémie,  il  fan- 
fait  3u  ui'iins  dire  Polyhucocythémie^  et  Ton  pourrait  rapprocher  cet  état  du 
mzir  riiyf»érinose,  qui  n'est  pas  non  plus  par  elle-même  une  maladie  ;  toutes 
en  pejTcrnt  coïncider  avec  la  consenation  de  Li  santé  el  ne  sont  que  des  états 

*  HiI.'T  ElrmenUi  jihynolog.,  t.  H.  p.  15  el  p.  C5'  avait  bien  étudié  ce;  faits  i]*jâ  si^'n:i> 
Ih^  i  «-«r.  Thomas  Scliwenke,  J.  Loiin.  J.  G.  d?  Berîrei*.  Wal<rv.is  «.'t  01au>  B  irrictiîu<. 
«Tr:  :  .-:  Ja.',-  *e>  Tivi<ecti  «ns  que  le  sérum  du  fanç:  devenait  laiteux  niirhylrux,  c*e5t-à> 
ûr^t:  .r.".^.  opaque,  blanchâtre,  F»endant  le  travail  de  la  di|:»>ïtioii  et  «juil  *€  cou\Te alors 
iK*  .r-u::e  bijQche  (ont  à  hii  ai)3lo,.'ue  à  la  crêiiie.  Bu^hanan  l/>ndon  mrd.  gaz., 
IW\\.  ;■.  11.  et  fifiz.  méd.,  1X15.  p.  W*  a  démontré  le  mém*?  fait  par  deux  expériences 
fcîfrï  î  .  i  b'-.:iiîr.e,  et  M.  J.  lîéL-lard  la  conititH  plusieurs  Inis  sur  des  animaux  Hrch. 
apfr  •■.,-  /.,  fonctions  de  la  rate,  p.  5i,  Paris,  iJ«4^  .  Enlin  M.  Cl.  Bernard  IfjeçoM  de 
l^^l  cTf^rimentaie^  t.  I,  p.  io7  ft  suivante?.  Taris.  1855  a  montré  que  cette  matière 
*«*jîj-  r-s  J  pyiiiit  chez  les  animaux  même  nourrie  cxclu-ivemml  de  matières  féculentes  et 
fcCTï^.  ■:  ;  ir.l  on  les  <ai^'ne  pendant  l«.*  cours  de  la  dipe^lion.  Vo\ez  aussi  sur  cette  que»tion 
ïûUi  •::  ^-rieil  Traité  des  principes  immédiats.  Paris.  IS55,  t.  III,  p.  12  .  et  P.  Bérard 
Cmti  '.V  ,  fojttoUffic.  Paris,  1851.  ti.iiie  III.  p.  119  à  i*J5  . 

'  \i  e^i  A^T^rz  difiicile  cependant  de  ne  pis  considi!T«;r  comme  patholo^'irpios  les  ca<  bien 
*2ir^;;  J  .tr;  ••  J  le  sanj  r-st  S'»rti  «k-  la  veine  blan;  comm'!'  du  lait.  Tt-lk-s  sont.  «an«  parler 
*»  csî  ::..:er:*  rapp^irtés  par  llaller  FA.  phtj.%..  t.  II.  f.  15  .  1  ob>er\ation  du  docteur  Fion 
'■^k.  gfft^r.  de  mêdec,  2*  série,  t.  VIII.  p.  *2I8.  el  Joitrn.  de  pluirmacie,  1855;  ranaly>«^ 
*au:^-  \  •t'*  faitv  par  M.  Lecanu.  qui  y  a  trouvé  117  miUiéme^di*  matières  prasses  ;  l'nlr- 
BnaâvL  ir  «i.  L.  ZaLcarelli  [Antiaii  univers^tli  di  médicinal,  t.  XXIV,  p.  14 i.  1835,  et  Arch. 
ffser.  -Je  m^der,,  2*  vTÎe,  t.  VIII.  p.  -il*  /o"i  li»  <ian^'  présenta  le  m»*Mnc  caractère  pendant 
^BÊn  «3?.r:»^  consécu'ives:  celle  du  «ioctfur  J.  ïari-^ka  S>t€.  de  mcd.  de  Garni ^  el  fias, 
^.de  P'iriM,  1*55,  p.  5Î0  ,  oJ  l'on  trouva  i'I  miliiéme<  d-»  matières  jrra^ses  ;  l'observation 
<éH.  t^'u.  Chatin  et  Sandras  Jiaz.  de%  Mp.,  l.S4î>.  n*  11.  p.  -^89  ,  qui  ont  aussi  con»Uité 
^90DVLihUr,ii  f\i s  matières  ?ra>S4-s.  Ces  mahil^s  avaient  piv<enté  en  îrénéral  des  troubles 
'^spint/jr**  plus  ou  moinî»  c-inaidérables.  et  se  rétablin.*nt  as<ez  pnimptement.  Le  cas  de 
ICire^r'-J  Arch.  génér.  de  med.,  t.  XVIII,  p.  G"3,  et  .4m/i.  de  chimie  et  de  phtjsique, 
t-UlIX.  p.  •J*^  jai-aîtrait  se  rjppr'»^;!ier  liavantije  «le  notre  lii-ucujythéinie.  1  auteur  ayant 
^  Il  •iiiiiiriUti'-in  des  {:'«>hules  ri»u;-'«;s,  et  expii<p.ié;la  col^ratirtn  blanche  par  la  présence 
^'.^MBitirre  albuminoïde  sf»éciale.  M.  Ka^pail  -.Voiir.  *yj«/.  de  chim.  org.,i*  éd..  t.  III,  p.  187) 
iinpiiijué?  (tar  là  précipitation  de  l'albumine,  et  M.  Marcska  a  recueilli  ïur  un  filtre  de 
^de«  ;nuiiieaux  qui  ont  présenté  tous  les  caractères  chii  ni  qiii -s  de  lalbumin»».  Ne  s'a- 
pij'.-il  pjs  piut'M  djns  ce  css  de  cette  fi!  ri  ne  j^rumeleuse  rencontrée  plus  tard  par  Isam- 
^«  PioLin?  Voyei  ci-après. 
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purement  Iramitoires  du  sang,  aussi  différents  d'un  véritable  état  patliologique 
que  rélévation  de  température  qui  suit  la  digestion  Test  de  la  chaleur  iébrÛe. 
L'augmentation,  même  pathologique,  des  leucocytes  ne  suffirait  pas  à  caractériser 
un  groupe  de  maladies.  Cequil  aap|>olé  leukémie,  est  entièrement  différent  de  la 
polyleucocythémie  inflanmiatoire,  typhique  ou  septique,  comme  le  chlorose  diffère 
de  l*anémie  des  sujets  cancéreux  ou  épuisés  par  des  hémorrhagies.    La  leukémie 
n'est  pas  seulement  une  notion  anatomique,  c'est  réellement  aussi  une  entité  patho- 
logique caractérisée,  non-seulement  par  le  simple  fait  de  l'augmentation  des  cor- 
puscules incolores  du  sang,  mais  en  même  temps  par  le  manque  des  corpuscules 
rouges,  ou  bien  par  le  changement  dans  la  formation  et  la  coftstitulion  du  sang, 
sous  la  dépendance  de  certains  organes.  «   Leukémie  doit  signifier,  dit-il  enfin, 
qu'à  la  place  des  parties  du  sang,  qui  normalement  doivent  être  colorés,  il  s'en 
présente  d'incolores,  qui,  au  stade  le  plus  élevé  de  cette  altération,  rendent  le 
sang  plus  ou  moins  blanc,  et  non  pas  que,  dans  un  sang  constitué  par  ses  parties 
normales,  il  s'est  mêlé  des  parties  étrangères  blanches,  comme  dans  la  djscrasie 
graisseuse.  Il  s'agit  d'une  décoloration  du  sang,  d'une  leucopathie^  d'un  oW- 
niame  du  sang  :  au  lieu  de  cellules  colorées,  pigmentées,  il  arrive  des  parties  in- 
colores, mais  bien  constitutives  dans  le  torrent  de  la  circulation.  »  (fiesammàt 
Abhandlungen  zur  wissenschaftlichen  Medicin,   Francfort-sur-Mein ,  1856, 
p.  192.) 

Nous  avons  tenu  à  laisser  la  parole  au  père  de  la  leukémie,  définissant  lui 
même  le  mot  qu'il  avait  créé.  Nos  lecteurs  apprécieront,  si  le  nom  de  leucoq- 
thémie  n'exprime  pas  tout  ce  que  l'auteur  vient  d'indiquer  au  moins  aussi  bien 
que  celui  de  leukémie  ;  si  ce  dernier  nom,  et  surtout  ceux  de  leucopatliie  et  d'al- 
binisme du  sang,  ne  prêteraient  pas  davantage  à  la  confusion  que  nous  avons 
signalée  au  début,  et  contre  laquelle  Virchow  lui-même  a  soin  de  nous  mettre  en 
garde  en  séparant  bien  la  maladie  qu'il  a  docrile,  des  étals  transitoires,  physiolo- 
giques, et  notamment  de  la  dyscrasie  graisseuse  (lipaîniie).  Le  nom  de  leucoiy* 
théniie  nous  parait  au  contraire  mieux  exprimer  la  réalité  des  choses,  puisqu'il 
nous  indique  (juel  est  l'élément  du  sang  qui  arrive  à  prédominer  sur  les  globules 
rouges,  à  les  reniplac^T,  si  l'on  veut,  mais  pas  autant  (|ue  l'indique  Virchow,  puis- 
que, sur  le  vivant  du  moins,  le  sang,  quoi  qu'il  en  dise,  ne  de  vient  jamais  p/tt^oi 
moins  blanc  y  et  que  cette  apparence  blanche  appartient  au  contraire  à  ladyscra>ip 
graisseuse. 

Au  reste,  en  fait  de  dénominations  nouvelles,  il  suffit  que  Ton  s'entende  surla 
valeur  de  celle  que  l'on  adopte  ;  que  l'on  dise  leukémie,  ou  leucocylliémie,  <» 
ne  risque  plus,  croyons-nous,  après  ces  explications,  de  tomber  dans  la  confusion 
que  nous  avons  signalée. 

Nous  attacherions,  pour  nous,  une  plus  grande  valeur  au  mot  de  leucocytos^i 
que  Virchow  a  créé  plus  tard,  pour  désigner  ces  états  temporaires  du  sang,  soit 
physiologiques,  soit  pathologiques,  où  la  proportion  des  leucocytes  setrouveaug- 
mentée  dans  une  proportion  variable;  outre  les  circonstances  physiologique 
indiquées,  il  s'agit  ici  des  causes  pathologiques  les  plus  (Uverses,  et  non  plus  de 
cette  dyscrasie  permanente,  qui,  par  une  marche  progressive  et  régulière,  conduit 
presijue  toujours  le  malade  à  la  mort.  A  des  faits  dilférenls,  il  faut  en  effet  appi*' 
qucr  dos  noms  différents.  Virchow  a  insisté  avec  niison  sur  cette  dislinclioï* 
{Patholofjie  cellulaire,  Irad.  Picanl,  Paris  1801,  p.  159  et  suiv.  et  p.  156-l6l>» 
et  montrait  que  la  leucocytose  se  produisait  dans  tous  les  cas  d'irritation  ganglw'*' 
naire,  auxquels  il  rattache,  à  côté  de  certains  états  physiologiques,  les  niabtii'^^ 
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ia  pndions  proprement  dits,  des  glandes  intestinales,  de  la  ratejceilaines  formes 
depaouMMiie  et  des  états  généraui,  te!s  ifue  la  pyolii-mie,  la  fièvre  typhoïde,  la 
fine  poerpénle,  le  dioléra. 

Cette  distinction  devait  aussi  nous  occuper  dès  à  présent,  au  point  de  vue  des 
éiifûas  que  nous  devions  apporter  à  cet  article.  Toutefois,  au  lieu  d'établir  tout 
Iakofd  des  divisions  dogmatiques  dans  un  sujet  encore  si  nomment  introduit 
àtf  la  science,  nous  préiérons  les  ajourner,  et  les  faire  ressortir  de  l'étude  même 
fenaiériaax  que  nous  |f résentons  à  nos  lecteurs.  Nous  agiterons  plus  loin  la 
pcfboD  de  savoir  s'il  existe  une  ieucocytliéuiie  aiguë  et  une  leucocytliémie  diro- 
■|v,  on  mieui  une  leucocytliémie  esitenlielle  et  une  leucocytliémie  sympîoma" 
lîpe,  répondant  à  la  leukémie  et  à  la  leucocytose  de  Vircliow.  Nous  aurons  même 
îiicater,  si  la  leucocytliémie  doit  être  considérée  comme  une  entité  morbide  par- 
tiaiim,  ou  si  elle  n'est  qu'une  cachexie  consécutive  à  des  ulfections  de  nature 
bb^difiérent*?. 

!Soas  ajournerons  également  les  divisions  «{u'on  a  voulu  établir  entre  les  for- 
as diiiv|ues  de  cet  état  pathologique  et  certaines  variétt''S  des  lésions  anatonii- 
^e» qu'on  y  rencontre  pour  décrire  t«>iit  d'aliord  le  fuit  le  plus  irénénil,  à  savoir, 
fiArtâlion  caractéristique  du  sang  et  les  lésions  viscérales  qui  s'y  rattachent  le 
|Ih  souvent. 

.V>U5  commencerons  donc  par  exposer  les  notions  que  nous  fournit  l'analomie 
ptMogique,  puis  la  symptomatologie,  la  marche,  la  durée,  la  terminaison  delà 
ie,  puis  ses  variétés,  son  étiologie,  son  diagno>tic,  son  pronostic,  son  trait»?- 
\  nous  terminerons  |<ar  la  physiologie  pathologique  et  les  théories  qu'on  a 
rtsde  la  leucocythémie,  [K>ur  arriver  ù  dét<-rniiner,  s'il  se  [•eut,  la  nature  de  Va 
■ibdie,  et  le  rang  qu'il  convient  de  lui  attribuer.  Nuus  terminerons  pur  Thisto- 
tHitiae  et  b  bibliographie. 

1  1— f  ir  patholoiçl^pir.  i  '  KlLIiE  bl'  SA>G  LECCOCVTIILIIIQIT.  LcS  Cl- 
ef^ du  sang  doivent  être  étudiés  dans  deux  circonstances  diitérentiN  :  d  abord 
le  Nin«;  extrait  du  niaîade  i-ucorc  \i\ant,  ensuit^  sur  le  sang  trouvé  à  l'ai:- 
topàrdins  les  caviti-s  cardiaquc-s  et  dans  les  gros  vaissî-aux.  Les  proniiers  faits 
loot  vt^  ijb<  :rvés  que  dans  celU*  derniLTe  circonstancx'  :  depuis  qu'on  sait  di^- 
a«ti'{Ucr  la  ]eucot.ylliéniic  pendant  li  vie,  on  devra  toujours  cons ta t>T  l'état. 
^  saru.  11  importtj  toutt-fois,  daii>  l'intérêt  du  malade,  de  ne  pratiquer  que  de 
'•Tci-iiErtJtes  soignées,  soit  par  la  |jhlélx^toniio,  >oit  par  l'application  d'une  veii- 
tws^.  car  nous  vt-rrons  que  la  lL-ucocytliénii»r  jjrédisjH^se  esïenliell*: nient  aux  h-'- 

i*  CaractèreÂ  iJiyjsiquejt.  Au  début,  birsqueles  synqitôriKrs,  sur  !«>  juels  noi:> 
npidy  4  rev.'rnir,  font  ^oup^;onne^  la  leuei.ythéniie,  lorsque  le  uiicniv.np-.-  po.u- 
tiààrl-i  ji.cuser  la  dyserasi»' earaLtéri>liq'i»' du  >an;^,  l^s  propriétés  physiques  du 
Ur.  nutritif  ne  présentent  pas  eneore.  [eiulant  un  temps  assez  lun«',  deehan- 
9n^ni  hien  manifeste.  A  mesure  que  la  maladie  fait  des  progrès,  «|u«-la  cachexie 
*pn^i«iii»:é  iLivjutagê,  à  mesure  surtout  que  !•■>  hémorrh:i-i»s  multiple*  ^e  pro- 
fci»*ijt.leNjn-;  pré>ênte  des  altéraliuns  ron<i<léral»le'i.  déj'i  lort  appréciables  >ans 
rB4i.H  ^ti  inieros4.ope. 

U  oÀoration  du  sang  e<l  un  d»}s  |  remiêrs  canctiVê*  qui  attirera  notre  att':n- 
liw.  Ljïjn::  fM?rd  sa  coloration  normale;  le  rouge  nililant  du  sang  artériel.  la 
rutiUo'.^  .[  ;e  I  on  obs»  ne.  même  sur  le  <m\'Z  tiré  de  la  veine  aussitôt  qu'il  subit 
liiiflj«::ice  de  lair,  so  \n'V*\  de  plus  en  plus  pour  faire  place  à  des  nuances  \ioiêltes, 
P^  violettes  loncé'cs  analoL'ues  à  la  coul.ur  de  la  lie  de  vin,  à  aile  de  b  bfnif 
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splénique  :  dans  d'autres  cas,  c'est  une  coloration  chocolat  clair,  ou  une  colore^ 
tion  rouge  brique  ou  brune  de  plus  en  plus  foncée,  i\  mesure  que  l'on  s'approcl^ 
de  la  terminaison  l'uncste.   En  m(>mc  temps,   à  ces  couleurs  sombres,  salie^  ^ 
comme  on  dirait  en  termes  de  peinture,  s'ajoutent  des  teintes  grisâtres,  opaliik.^ 
plus  ou  moins  prononcées,  et  appréciables,  surtout  lorsque  Ton  regarde  obliqt^, 
ment  la  surface  du  sang,  étendu  en  couche  mince,  et  qui  couvre  les  plaques    ^ 
verre  d'une  sorte  de  voile  opaque,  un  peu  irise.     Dans  quelques  cas  (obsen*.   ^ 
Robertson;  observ.  Blaclie,  Isambert  et  Robin),  le  sang  reprend  assez  vite  à  Vak 
une  couleur  rutilante,  mais  alors  nuancée  d'une  teinte  violette,  due  au  roëlan^ 
du  rouge  et  de  la  nuance  opaline.  C'est  à  cette  nuance,  à  ce  reflet  opalin,  en  cou< 
che  mince  que  nous  paraît  se  borner  l'apparence  blanchâtre  du  sang  dans  b 
leucocythémie,  tant  que  le   sang  est  fluide,  bien  que  Virchow  déclare  {Pathd, 
celluLf  trad.  Picard,  p.  i40),  que,  même  pendant  la  vie,  on  voit  le  sang  qui 
s'échappe  de  la  veine  présenter  des  stries  blanchàti'es.  C'est,  en  tous  cas,  après  U 
coagulation  que  ce  phénomène  devient  surtout  apparent. 

la  densité  i\u  sang  sur  laquelle  nous  manquons  de  renseignements  bien  ci^ 
constanciés,  et  d'observations  suffisamment  nombreuses,  doit  être  dès  lors  mani- 
festement  changée  ;  voici  (juelques  chiffres  que  nous  relevons  çà  et  là  dans  les 
auteurs  :  i0ô6,  1041.5,  1045.5,  104^^.0, 1049.5  (tableau  relevé  par  II.  Ben- 
netl,  On  leucocythemia).  En  admettant  que  le  chiffre  normal  est  pour  l'homme 
de  lOCO  et  pour  la  femme  de  j 057.5  (selon  Becquerel  et  Rodior),  ou  seulement 
de  1052  (Lecanu).  On  voit  que  la  densité  du  sang  subit  dans  la  leucocythémie 
une  diminution  assez  considérable.  La  densité  du  sérum  reste  à  peu  près  la  môme 
qu'à  l'état  normal;  en  prenant  pour  terme  de  comparaison,  le  chiffre  de  1029,9, 
nous  trouvons  dans  le  même  document  de  Bennett  sur  cinq  observations,  les 
chifliesde  1  029,1029,  1027, 102G.5,  et  1023.  Toutefois  ce  sujet  mériterait  cn- 
coixî  des  rechorchcs  nouvelles. 

La  viacosité  du  sang  a  été  notée  par  un  grand  nombre  d'observateurs  :  ce  liquide 
donne  aux  niaius  qu'il  imprè;j[ne,  aux  viscères  que  l'on  manie,  une  sensation  de 
substance />o/.S5CM«6'.  La  plupart  des  auteurs  sont  d'accord  pour  attribuer  celle 
propriété  nouvelle  aux  globules  blancs  eux-mêmes  auxquels  elle  appartient  en 
effet,  i  (Nasse,  Virchow,  Robin).  (Voy.  l'article  Leucocyte).]  On  a  même  édifié 
sur  cette  propriété  une  explication  du  lalentissement  du  cours  des  globules  blancs, 
et  de  leur  agglomération  pour  former  les  concrétions  blanches  que  nous  allons 
mentionner  tout  à  riieure.  On  peut  toutefois  penser  que  la  viscosité  du  sang  est 
souvent  due  en  partie  à  l'augmentation  des  globules  graisseux  qui  a  été  reconnue 
dans  plusieurs  cas. 

La  coagulation  du  sang  nous  offre  enfin  des  changements  extrêmement  impor- 
tants. Dans  un  certain  nombre  de  cas,  le  sang  tiré  de  la  veine  se  coagule  comme  I 
l'état  normal  (observ.  deVogel).  Il  est  probable  qu'il  en  est  ainsi  dans  les  premiers 
temps,  lorsque  l'altération  du  sang  n'a  pas  atteint  son  maximum.  Plus  tard,  b 
sang  présente  en  se  coagulant  un  caillot  couvert  d'une  couenne  molle  analogue 
à  celle  que  l'on  observe  chez  les  sujets  anémiques,  et  un  examen  attentif  permet 
(pielquefois  de  reconnaître  trois  couches  :  à  la  superficie,  une  couche  fibrineuse» 
blanc  pâle,  et  peu  consistante;  au-dessous  de  celle-ci,  une  seconde  couche,  encore 
blanchâtre,  ou  blanc  rosée,  ou  rose,  d'un  aspect  caséeux  présentant  des  amas  de 
grumeaux,  inégaux,  mammelonnés  ou  noueux,  d'une  couleur  opaline,  grise  ou 
gris  rouge,  et  n'ayant  entre  eux  aucune  cohérence  ;  le  microscope  nous  apprendra 
que  c'est  la  couche  des  globules  blancs,  souvent  entremêlée  dans  les  vacuoles  de 
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.  Enfin,  an-dessoas,  rânl  le  emory  d'une  ooolear  rouge  pins 

iWÊmfmDi,  et  pins  ou  moins  consistant. 

in|n'oB  i^te  le  sang  avec  des  baguettes,  ou  lorsqu'on  le  filtre  pour  en  sépa- 
vhfhrÎBe,  y  ne  tarde  pas  à  se  séparer  également  en  trois  ooucbes  :  la  plus  in- 
fanifapar  les  globules  rouges  entraînés  les  premiers  par  leur  pesanteur 
,  la  seconde,  formée  par  les  globules  blancs,  plus  ou  moins  r^ulière- 
Mlflralifiés  au-dessus  de  la  couche  rouge;  enfin  à  la  superficie,  le  sérum, 
■  paait  trouble,  légèrement  opalin,  surmonté  quelquefob  d'une  très-légère 
■he  crâneuse,  que  nous  Terrons  être  due  à  l'accumulation  des  matières  grasses, 
^Mles  flottent  à  h  surface,  pendant  que  les  globules  se  précipitent  au  fond 
ittK.  (YMiow,  Paik.  cdhd.^  trad.  par  Picard,  p.  WS.—GetammelieAUumi' 
■pa^  etc.  p.,  184.) 

h  kratenr  relative  de  chaque  couche  mesurée  dans  une  éprouvette  graduée 
i|w  approiimativenient  1^  quantités  relatives  des  globules.  Cette  méthode 
)rfpirilion  des  globules  par  le  repos,  après  défibrination  du  sang,  indiquée  par 
.liBné(Coacrfilffiiurroi<;.  eomplém.  de»  étudeiméd,^  P-^J  d^l844, donne 
^des  résultats  approiimatiis  assez  satisfaisants  et  comparibles  entre  eui.  Elle 
H  snhrîe  depuis  par  le  docteur  Vogel  (Virdïcw*$  Arck.^  t.  III,  p.  570),  par  Ro- 
ikn(citéparBennett,JiroiilUyJottni.lg5l),parMll.  Vidal  etLuys(Soc.  om- 
■•1857,  p.  338).  Yirchow  a  vu  le  sang  extrait  par  une  yentouse  se  séparer 
iriaaément  en  trois  couches conune  dans  les  cas  où  on  l'a  défibriné,  et  présenter 
■spart  le  sérum,  presque  entièrement  privé  de  globules  Uancs;  d'autre  part 
fa,  les  globules  rouges  airant  une  grande  tendance  à  former  des  cokmnettes. 
Mnhiry's  Verhamilungen^  t.  VII,  obs.  11*  de  Bamberger,  anal,  du  sang,  par 

ive période  plus  avancée,  on  dans  certains  cas  plus  graves,  le  sang  perd  en- 
sa  coagulabilité;  au  lieu  de  caillots  véritables,  on  n'a  plus  qu'une  sorte 
diifluente  analogue  à  de  la  gelée  de  groseille,  (observ.  d'Andral),  quiàuiie 
(dus  rapprochée  de  la  mort  devient  de  plus  en  plus  lie  de  rin,  semblaUe  à 
koae  splénique,  ou  à  une  sanîe  de  mauvaise  nature.  Nous  verrons  plus  loin  que 
ai  ces  cas  la  fibrine  a  presque  entièrement  disparu,  ou  qu'elle  a  subi  une  al  té. 
in  particnlièrc. 

Sir  le  cadavre ,  on  trouvera ,  dans  les  cavités  du  cœur ,  dans    les  gros 
le  sang  en  masses  diffluentes,  très-analogues  |iar  leur  couleur,  leur 
,  leur  viscosité,  à  ce  que  nous  venons  de  d«!crire  sur  le  sang  extrait 
la  vie. 

Dms  un  grand  nombre  de  cas,  on  a  constaté,  de  plus,  des  concrétions  blan- 
ei,  ou  UanchUtres,  ou  jaunâtres,  formant  tantôt  des  caillots  de  consistance  va- 
Ue,  ordinairement  ternes,  granuleux,  friables,  tautôt  des  concrétions  molles, 
hntes,  parfois  même  presque  liquides,  purilormes,  puisque  dans  un  cas  de 
ihow,  un  assistant  put  s'écrier  au  moment  de  l'ouverture  du  ventricule 
lit  :  «Âh  !  c'est  un  abcès.  »  Les  premières  observations,  celle  de  Qraigie,  a*lle 
lamett,  celle  de  Vircliow,  qui  ont  amené  la  découverte  de  la  leucocythémie, 
t  porté  exclusivement  sur  des  cas  de  ce  genre,  et  les  premières  discussions  ont 
iée  savoir  si  l'on  avait  eu  ou  non  aflaire  à  du  pus.  Mais,  les  observations  se  mul- 
fail,  on  a  vu  que  ces  concrétions  blanches  étaient  loin  de  se  produire  dans 
•  ks  cas  où  l'on  obsen'e  le  développement  normal  des  leucocytes  dans  le  sang  ; 
^  dms  bon  nombre  de  cas,  les  concrétions  blancliâtres  se  bornent  à 
'  gnnneanx  blanchâtres,  gris  rosé,  ou  violets  d'un  volume  assez  variable,  depuis 
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celui  d*un  gros  pois,  jusqu'à  celui  d'un  grain  de  semoule  ;.  enfin,  bien  souveol 
n*y  a  plus  que  des  corpuscules  presque  imperceptibles,  et  les  verres  grossiua 
sont  nécessaires  pour  les  distinguer. 

Ces  concnHions  blancliAtres  se  trouvent  ordinairement  dans  les  cavités  dro 
du  cœur,  dans  Taortc,  dans  les  gms  troncs  veineux.  Nous  verrons  en  pari 
des  lésions  viscérales,  qu'on  les  a  retrouvées  dans  des  vaisseaux  de  très-petite 
mcnsiou. 

2^  Examen  microscopique  du  sang.  Cet  examen  permet  de  reconnaître 
loucocythémie  du  vivant  du  malade,  bien  avant  que  les  caractères  physique! 
tranchés,  que  nous  venons  de  décrire,  soient  encore  appréciables.  Car  le  microia 
permet  de  reconnaître  les  globules  blancs,  d'en  évaluer  le  nombre,  et  d'obser 
le  changement  de  proportion  qui  s'opère  dans  leur  nombre  comparé  à  celui  i 
globules  rouges.  Cette  recherche  peut  être  répétée  fréquemment  dans  le  ooun 
de  la  maladie,  puisqu'il  suffit  d'une  piqûre  d'aiguille ,  pour  se  procurer  k  qn 
tité  suffisante  pour  un  examen  microscopique,  sans  avoir  à  craindre  d'afiaiUir 
si^et. 

M.  le  professeur  Robin  a  singulièrement  allégé  notre  tâche,  en  traçant  v 
une  grande  autorité  dans  l'article  qui  précède  (voy.  Ledcpcttes)  les  caractè 
distiuctifs  des  leucocytes,  leur  aspect  sous  le  champ  du  microscope,  la  maoî 
dont  ils  se  comportent  avec  les  réactifs,  leur  nombre  à  l'état  normal,  leurs  dira 
sions  et  leurs  variétés  principales,  à  savoir  les  globules  blancs ,  ou  cellules,  et 
(jlobulins,  ou  noyaux  libres.  Nous  n'avons  pas  à  revenir  sur  un  sujet  traité  ftn 
(empiétement,  et  nous  nous  bornerons  à  rappeler  les  modifications  < 
constituent  un  état  pathologique  à  savoir  :  !<"  l'augmentation  du  diil 
proportionnel  des  globules  blancs,  2^  l'altération  de  ces  globules  eux-mèD 

Le  chiffre  normal  des  globules  blancs  (voy,  à  l'article  indiqué  les  variationsp 
siologiques  ou  individuelles)  étant  eu  moyenne  à  celui  des  globules  rouges  com 
I  :  7)00,  nous  voyons  dans  la  leucocythémie  ce  chifl're  s'élever  à  la  proportion 
1  :  20,  puis  1  :  10,  puisen  1  :  5,  i  :  4  ,1 : 5,  ou  niéme2  : 5  ;  enfin  danslescas 
plus  graves  on  trouve  les  rapports  1  :  i,  ou  même,  mais  rarement,  une  préi 
niinance  des  élémeuts  blancs  sur  les  éléments  rouges.  C'est  là  la  condition  o 
stitutive  de  l'état  morbide  qui  nous  occupe  :  sans  celle  augmentation  de  pro|K)rti 
il  n  y  a  plus  do  leucocythémie.  Nous  verrons  cependant  plus  loin,  que  dans 
i^rand  nombre  de  cas,  oîi  la  leucocythémie  apparaît  comme  un  symptôme  ao 
soire  de  maladies  trcs-divorses  (leucocythémie  syinptomatique,  temporaire, les 
rytose  de  Virchow),  la  proportion  des  globules  blancs  ne  s'élève  ps  autant,  ' 
est  en  moyenne  1  :  i 00,  c'est-à-dire  trois  àciuatre  fois  plus  considérable  qu'à  r< 
normal.  Dans  quelques  auteui's,  on  trouve  ces  chiffres  exprimés  d'une  autre  i 
nière  ;  il  est  dit  que  le  nombre  des  globules  blancs,  par  exemple,  est  de  95 
50  à  iOO  globules  rouges.  Il  est  facile  de  ramener  par  le  calcul  ces  chiffn 
une  évaluation  commune. 

Les  globules  présentent  de  plus  une  altération  consistant  surtout  dans 
augmentation  de  volume  (déjà  signalée  par  Hennett,  1845,  parCharcot  etRol 
1Hr)5)  et  quelquefois  dans  leur  configuration.  (Voy,  l'article  Leucocytes  oh 
variations  sont  décrites  ])arM.  Robin.)  On  a  noté  aussi  leur  passage  à  l'état  | 
par  l'infiltration  de  granulations,  à  bonis  réfringents,  ne  se  dissolvant  |)as  i 
l'acide  acétique.  (Voy.  Observations  de  Charcot  et  Vulinan,  Gaz.  hebdom.  If 
p.  756.) 

Les  globulins  ou  noyaux  libres  prennent  souvent  un  développement  oons 
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oUb  tf  eoMtitiieii  une  des  variétés  de  la  lenoocythémie.  Cesont  bien  ceux  que 
Mfvdécril  ai  pariant  de<  globules  bhncs  beaucoup  plus  petits  ouïes  nojaux 
jiffaissoft  en eomparaison  Tolumineux,  génôralement  à  contours  nets,  fimcés 
âMpengmnnieia,  dont  la  menibnuie  est  si  rapprochée  du  nojfau  qu'on  peut  à 
pÔKdbtiiigBer  on  e^aœ  intermédiaiiie.  •  {Pathol.  ceU.^  tnd.  Picanl,  p.  143.) 
I  Im  bit  provenir  particulièfement  des  gtandes  Ipnphatiques,  ^  les  rattache  à 
■sfainediniqne  de  la  naladie,  k  leukémie  lymphatique,  ou 
éàtm  cellnles  dévdc^pées,  mais  où  Ion  trouve  des  corpuscules  partie  cellules, 
fntie  novanx,  qui  ne  diflkent  en  rien  des  éléments  trouvés  dans  les  glandes  Ijm- 
Viidioir  insiste  beaucoup  sur  cette  distinction  dès  l'année  1847  (Kr- 
r, àrAâ.,  t. i,  p.  567  —  t.  T.  p.  58  —  Wûrdmrg^s  VeHumdL,  t  D,  p.  325, 
û  Cmi wi'frf  AUumdUingem,  p.  197.) 

L'augmentation  des  globnlins  est  également  notée  par  MM.  Charcot  et  Robin 

.  (Sv.  de  NoIo^K,  1855,  p.  48)  :  t  Ik  ezbtent  en  bien  plus  grande  quantité  qu'à 

Tte  normal,  on  en  rencontre  de  10  2  25  dans  le  champ  du  nûcrosoqpe,  tandis 

fi'à  l'état  normal,  on  en  rencontre  tout  au  {dus  1  ou  2.  Us  ont  d'ailleun  Ions  les 

onctères  qu'ib  présentent  dans  le  sang  normal.  • 

.  Kinsavoos  nousrmâme  observé,  en  1855,  avec  MM.  Blache  et  Robin  {BuUdm 
et  Académie  de  médeeme^  29  janvier  1856,  et  Comptes  rendus  de  !a  Sodàé 
driioiflyîr,  8  décembre  1855)  un  cas  où  ce  développement  des  globulins  semÛe 
.  pâté  an  maximum.  Ici  il  n'y  avait  pas  t  partie  cellules,  partie  noyaui,  •  comme 
.  il  Tircfaow,  il  y  avait  prédominance  énorme  des  globulins,  tandis  que  les  globules 
dits  n'étaient  réellement  pas  plus  nombreux  qu'à  l'état  normal,  c  Les 
étaient,  aux  globules  blancs  complets  comme  80  :  1 .  An  lieu  d'être 
à  l'ordinaire,  obligé  de  chercher  les  globules  Mancs  et  les  globulins  au  mî- 
ini  des  globules  rouges,  c'étaient  réellement  les  globules  rouges  et  les  globules 
thaes  qu'on  était  obligé  de  chercher  au  milieu  des  globulins.  §  Uans  ce  cas,  ocMume 
hu  les  autres  observations,  les  globulins  semblaient  d'ailleurs  conserver  leurs 
andères  ordinaires. 

Les  recherches  microscopiques  faites  sur  le  sang  recueilli  sur  le  cadavre,  don- 
■eot  ks  mêmes  résultats  si  l'autopsie  est  faite  daas  k  laps  de  temps  convenable. 

CeA  dans  ces  cas  que  l'on  a  étudié  les  concrétions  blanches  dont  nous  avons 
^décrit les  caractères  phyâques,  et  qui  se  forment  spontanément  dans  les  der- 
■en  temps  de  k  vie.  L'examen  microscopique  montre  que  ces  concrétions  sont 
fmâfakoieut  composées  de  globules  bkncs,  absolument  comme  k  couche  bkn- 
ddtre  sobjacente  à  k  couche  librineuse  de  k  saignée,  ou  à  k  coudie  blanchâtre 
irimnédiaire  au  sérum  et  au  cnior  dans  le  sang  déûbriné.  Les  auteurs  qui  ont 
teilles  caiUots  blancs  de  k  leucocythémie,  apportent  à  ce  sujet  un  témoignage 
tiip  osnoordant  pour  qu'on  puisse  se  refuser  à  y  voir  le  kit  général.  Il  y  a  ccpen- 
te  des  variations  assez  grandes  dans  k  composition  dé  ces  concrétions  blanches 
pNir  qo'H  n*y  ait  pas  quelques  réserves  à  faire.  En  effet,  k  consistance  de  ces 
calots  est,  nous  l'avons  dit,  des  plus  vanables  :  quelquefois  ce  sont  des  cailkts 
i^arés,  moulés  sur  les  cavités  du  cœur  ou  des  gros  vaisseaux,  offrant  encore  une 
^HtaÎBe  cohésion  :  il  est  di/Bcile  d'admettre  qu'il  puisse  en  être  ainsi  sans  que  les 
oipiiscules  blancs  et  arrondis  soient  reliés  entre  eux  par  l'agent  nécessaire  de  k 
ogahtion,  c'est-à-dire  par  k  fibrine.  C'est  du  reste  ce  que  Bennett  indique  dans 
<*  fmaière  observation  (1845).  Mais  ces  mêmes  caillots  sont  friables,  ils  laissent 
V  h  pression  édiapper  une  bouillie  crémeuse  ;  souvent  enfin  il  n'y  a  plus  de 
^wtsiormés,  mais  seukmoit  des  masses  diflluentes  et  presque  hquides  :  c'est 
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dans  ces  cas  qu*on  trouvera  presque  exclusivement  des  globules  blancs  ;  il  est  évi. 
dent  pour  nous  que  ces  variations  proviennent  de  la  quantité  plus  ou  moins 
grande  de  la  fibrine  dans  ces  concrétions  blanches,  et  sans  doute  aussi  d'un  élé- 
ment dont  on  ne  s*est  pas  encore  assez  préoccupé,  la  proportion  des  substances 
graisseuses  dans  le  sang  leucocylhémique.  (  Voy,  Bull,  et  mém .  de  la  Soc.  médic.  des 
hôpitaux  de  Paris ^  1867,2*  sér.  ;  tome  IV,  p.  275  —  Observ.  de  M.  Bourdon, 
et  la  discussion  qui  s'en  est  suivie,  p.  278-280.)  Nous  reviendrons  tout  à  l'heure 
sur  la  question  de  la  fibrine  et  sur  une  altération  particuUère  qu'elle  nous  a  pré- 
sentée. 

Globules  routes,  La  plupart  des  auteurs  se  sont  bornés  à  dire  que  les  globules 
rouges  étaient  dans  une  proportion  moindre  que  les  globules  blancs,  mais  ils  n  ont 
pas  reclierchés  si  les  premiers  présentaient  quelque  modification  particulière. 
MM.  Charcot  et  Vulpian  (Gaz,  hebdomad,  1860,  p.  756)  ont  trouvé  dans  une 
observation  les  globules  rouges,  non-seulement  diminués  de  nombre,  mais  de  di- 
mensions manifestement  au-dessous  des  dimensions  normales.  «  La  réduction  de 
volume  de  ces  globules  était  d'autant  plus  manifeste  que  les  dimensions  des  glo- 
bules blancs  étaient  généralement  accrues,  et  ce  fait  concorde  peu  avec  Thypothèse 
qui  voudrait  faire  provenir  les  premiers  des  seconds.  C'est  encore  un  sujet  de  re- 
dierche  à  signaler  pour  l'avenir.   » 

Z^  Composition  chimique  du  sang.  Nous  ne  possédons  pas  un  nombre  assez  grand 
d'analyses  chimiques  du  sang  leucocythémique,  et  c'est  là  une  lacune  regret- 
table :  on  se  contente,  le  plus  ordinairement,  de  constater  au  microscope  l'aug- 
mentation proportionnelle  des  globules  blancs,  et  l'on  ne  se  préoccupe  pas  assex 
des  antres  cléments.  Nous  allons  montrer  qu'il  y  aurait  à  cet  égard  encore  bien  des 
desiderata  à  satisfaire. 

Les  résultats  de  neuf  analyses  complètes,  d'après  .1.  Vogel,  Parkes,  Roberlson, 
Drunmiond,  ont  été  résumés  par  Bennctt  dans  le  tableau  suivant  (Monthly  joum. 
ofmed,  sciences,  1851,  t.  Xll  et  t.  Xlll)  : 


NUMERO 

PE  l/ODSERVATION 


H      (Druinmond) .    .   .  . 

III       

XXXU 

IX      

VllI     

VIII     (analyse  ultérieure), 
XXX    (Vogel  et  Slrccker). 

XXXVi 

XXXVII  (Roberlson)  .   .    .    . 
XIX      


roiDs 
spéciflqae 
du  sang 


IOil,o 
1056,0 


POIDS 

spéeiflqne 
du  sérum 


1040,  li 
10ii,0 

ioiy,5 


10-26, 5 
U23,0 

•  • 

lOiO.O 


1027,0 


1029,0 


FIDRINE 


6,0 

2.5 

2,45 

5,0 

7,08 

4,75 

4,40 


4.2 

5,00 


MATE- 
RIAUX 

solides 

du 
sérum 


72,0 

67,0 

95,  iO 

95.0 

75,2-2 

77,52 

82,35 

80,7 


95 


GLODULES 


49,7 
100,75 

80,0 
101.65 

97 

97,59 

82,5 


80 


TOTAL 

des 
solides 


145,5 
119.0 
196.47 
180,0 
185,95 
180.2 
184,2 
60. 2 


180 


EiU 


854.5 

881.0 

801,33 

8iO,0 

816,07 

819,8 

815.8 

855,8 


8iO 


Dans  l'observation  m,  il  s'agissait  d'une  forme  liémorrhagiquc,  et  d'après  cela 
le  chiffre  2.3  de  la  fibrine  serait  plutôt  élevé. 
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Dans  r^Miervation  XXXII,  on  n'a  analysé  que  le  sang  d*un  cadavre  :  l'analyse 
est  nécessairement  imparfaite. 

Dans  l'observation  Vllf ,  l'élévation  du  chiffre  de  la  fibrine  tient  sans  doute  à  ce 
que  celle-ci  n'a  pu  être  séparée  entièrement  des  leucocytes  {voy,  plus  loinFtfrrin^), 
le  chiCGre  75.22  des  matériaux  solides  du  sérum  se  décomposait  ainsi  :  matière  or- 
ganique coagulable  63.03 —  matière  organique  incoagulable  3.08  —  sels  solubles 
8.63  — sels  insolubles  0.48. 

Dans  l'observation  XXXVII,  Roberston  croit  avoir  parfaitement  recueilli  la  fibrine; 
on  Toit  qu'elle  est  un  peu  au-dessus  du  chiffre  normal.  Le  sang  s'est  ensuite  sé- 
paré en  trois  couches,  dont  le  cruor  rouge  représentait  les4/7*,  la  couche  blanche 
3/7*  et  le  sérum, rougeâtre,  presque  transparent  1/7®.  La  couche  moyenne,  agitée 
ivec  l'éther  sulfurique,  a  donné  à  l'analyse  une  proportion  considérable  de  ma- 
tières grasses. 

Prenant  pour  base  la  composition  du  sang  normal  donnée  par  H.  Lecanu,  et 
oomparant  les  chiffires  de  cet  observateur  avec  les  chiffres  moyens  fournis  par  le 
taUeau  précédent,  H.  Robertson  établit,  pour  la  leucocythémie,  les  relations  sui- 
mites  : 


POUR  1000  PARTIES  DE  SANG  : 


.^s^ 


IkoûU  do  sang 

U.     dntérum 

Total  de»  solides,  est  à  Fétu 

M.  des  matériaux  solides  du  sérum,  est  à  l'eau 

Id.  des  matériaux  solides  du  sérum,  est  au  total  des  solides. 

âobnks,  sont  au  total  de  l'eau 

Id.      sont  au  total  des  solides 

U.      sont  aux  solides  du  sérum 

Fibrine  est  à  Teau 

U.     est  au  total  des  solides 

U.     est  aux  solides  du  sérum 

I    U.     est  aux  globules 


Bff  SARTi 


1052 

1029 
H  i  i  3,762 
::  1  :  9,675 
::  1  :  2,625 
::.  1  :  6,220 
Il  1  :  1.653 
r:  1  ::  0,630 
r.  1  :  263,00 
rï  1  !•    70,00 
::.  1  :    26,66 
::  1  :    42,33 


DANS 
LA  LICCOCmÉMIl 


lOiô 
1026,4 


..  4  . 

.  .  A  . 

..  4  . 

•  •  M  m 

..  4  . 

m  mt  M  • 


4.9 

10,33 

2.11 

-  9,81 

-  2,0 

-  0,940 

-  189,6 

-  58,7 

-  18,35 

-  19,36 


Nous  avons  nous-mêmes  trouvé,  en  1 855  (observ.  Blache,  Isambert  et  Robin) 
ks  chiffres  suivants  : 

Eau 858,99 

Fibrine 1,40 

Matériaux  solides  du  sérum 70,41 

Globules 69,22 

<tdans  une  seconde  analyse  ; 

Eau 825A51 

Matériaux  solides  desséchés  (fibrine,  albumine,  globules 

et  sek) 169,420 

Matières  grasses 7,229 
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Becquerel  {Soc,  méd,  des  hôp,  1856,  p.  S2),  donne  le  tablean  snhrant: 

Densilé  du  sang  dcfibriné 1018,50 

Globules 70JS 

Fibrine «,9 

et  sur  1 ,000  parties  de  sérum  : 

Albumine 40,50 

Matières  extraclives,  malicrcs  grasses  et  sels 11,50 

Densité  du  sérum 1018,50 

Dans  une  autre  observation  (ibidem,  p.  195),  il  donne  le  tableau  suivant  : 

Eau 839,38 

Total  des  parties  solides 160,68 

Globules  rouges  et  blancs 70,8i 

Fibrine 4,05 

Parties  solides  du  sérum 85,70 

1000,00 

pour  100  grammes  de  sérum  : 

Quantité  d*eau 909.76 

Somma  des  parties  solides 92,24 

Albumine 75,85 

Mat.  eitractivcs,  salines  et  grasses 16,39 

1003,00 

La  méthode  de  il.  Donné  (séparation  par  le  repos  du  sang  déûbriné), aviit 
donné  : 

Hauteur  du  sérum 6/12 

—  des  globules  blancs 1/12 

—  des  globules  ronges 5/12 

Enfin,  M.  Regnault  a  trouve  dans  une  observation  de  M.  Vidal  {Soc,  anaim-f 
1852,  p.  340)  les  chiffres  suivants  : 

Eau  et  principes  volatils 852,35 

Globules 90,38 

Albumine  et  principes  fixes  du  sérum 74,59 

Fibrine 2,66 

1000,00 

La  métliode  de  séparation  de  M.  Donné  donnait  dans  ce  cas  à  la  couche  des 
globules  blancs,  une  hauteur  deux  fois  moindre  que  celle  des  globules  rouges. 

Le  résultat  général  des  analyses  du  sang  leucocythémique  donne  en  résumé  le 
résultat  suivant  : 

Diminution  considérable  dos  globules,  qui  peut  aller  jusqu'à  près  de  moitié. 

Diminution  de  l'album iue  (partie  principale  des  matériaux  solides  du  sérum) 
pouvant  être  de  près  de  moitié. 

Augmentation  de  Teau,  constante. 

Augmentation  ou  diminution  de  la  fibrine. 

Diminution  du  1er,  constatée  par  Strcckor  et  Drummond  (observ.  XXX  et  obs.  Il 
du  tableau  précédent). 

Augmentation  des  matières  grasses.  (Robertson,  Isambert  et  Robin.) 

C'est  donc  une  sorte  de  cachexie  séreuse,  avec  changement  de  proportion  con- 
sidérable de  certains  éléments. 

Nous  demanderons  la  permission  d'insister  encore  sur  quelques-uns  des  points 
principaux  de  cette  question . 

Fibrine,  On  a  vu  par  les  chiffres  précédemment  cités  que  les  auteius  sont 
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loin  d'être  d'accord  sur  la  proportion  de  la  fibrine.  Virchow  déclare  que,  dans  les 
premiers  cas  de  leucémie  qu'il  lui  fut  donné  d*ol)server,  un  fait  le  frappa  :  «  C'est 
^^e  la  quantité  de  fibrine  contenue  dans  le  sang  n'avait  pas  sensiblement  varié.  » 
IDepuis,  on  a  va  la  fibrine  être  augmentée,  ou  diminuée,  enfin  rester  en  proportion 
orm^le {Pathol,  cel/.  p.  139).Bemiett  (tableau  ci-dessus)  trouve  Taugmentation 
e  la  fibrine  dans  7  anaivses  sur  9.  Les  deux  cas  de  diminution  étaient  :  1®  un  cas 
^e  purpura  (leucocythémie  hémorrliagique)  ;  2^  un  cas  où  le  sang  avait  été  recueilli 
^près  la  mort.  La  note  ajoutée  à  l'observation  VIII  du  tableau  prouve  que  le 
^rliiffre  élevé  de  la  fibrine  lui  inspire  des  doutes  :  elle  a  pu  être  confondue  avec  une 
e^rlaine  quantité  de  globules  blancs.  Il  conclut  du  reste  qu'il  n'y  a  aucune  relation 
entre  l'excès  de  la  fibrine  et  la  diminution  des  globules,  car,  dans  l'observation  III, 
où  la  fibrine  est  au  minimum  2.5,  les  globules  tombent  à  49.7,  et  dans  l'obser- 
Tation  VIII  où  elle  est  au  maximum  7.08,  les  globules  ne  montent  qu'à  iOi  .65. 
11  faut,  pour  se  rendre  compte  de  ces  variations,  se  préoccuper  d'une  considé- 
ration dont  les  auteurs  que  nous  avons  cités  ont  fait  un  peu  trop  abstraction,  je 
Teux  dire  des  circonstances  cliniques  et  des  symptômes  que  le  malade  a  présentés 
au  moment   de  l'analyse  du  sang.  Dans  les  ]>remières  observations  de  Bennett, 
nous  voyons  en  effet  mentionner  plusieurs  fois  l'état  fébrile  du  malade,  soit  qu'il 
s'agisse  de  la  fièvre  qui  s'allume  in  extremis,  soit  de  quelque  complication  inter- 
«urreiite.  Il  est  certain  que,  dans  ce  cas,  la  quantité  de  fibrine  jwurra  varier  :  elle 
ne  sera  probablement  pas  la  même  non  plus  dans  les  cas  où  le  malade  succombe 
à  une  cachexie  progressive,  et  dans  ceux  où  il  meurt  épuisé  par  des  hémorrha- 
pes multiples,  ou  sidéré  par  des  hémoiThagies  internes.  Bennctt  a  déjà  remarqué 
que  la  fibrine  présentait  son  minimum  dans  un  cas  licmorrhagicjue.  M.  Huss, 
note  aussi  la  diminution  de  la  Fibrine.  {Arch,  gén.  âeinéd,  1858,  t.  II,  p.  515.) 
Nous  avons  nous-méme,  dans  un  cas  hémorrhagique  des  plus   remarquables 
(observ.  citée,  1855),  trouvé  un  chiffre  encore  plus  bas  que  le  sien,  dans  une 
première  analyse  (1,40  sur  1000  de  sang). 

Mais  ce  n'est  pas  seulement  l'abaissement  du  chiffre  de  la  fibrine  que  nous 
avons  rencontre  dans  cette  observation,  c'est  une  altération  moléculaire  complète 
<i6 cette  substance,  dont  nous  rendions  compte  dans  les  termes  suivants:  «  L'agi- 
^tion  n'a  pu  réunir  la  fibrine  en  masse  filamenteuse  comme  dans  les  cas  ordi- 
fi^ires.  En  filtrant  ce  sang  à  travers  un  linge  fiu,  la  filtration  était  extrêmement 
^te,  et  on  n'obtenait  sur  le  linge  que  quelques  grumeaux  fibrineux,  gras  au 
toucher,  qu'il  a  été  impossible  de  recueillir  assez  exactement  |)our  les  peser.  »  — 
^ous avons  cherché  aies  réunir  par  une  autre  méthode  :  «  Ordinairement,  quand 
^  malaxe  un  Cdillot  sous  un  courant  d'eau  dans  un  nouet  de  linge,  on  obtient 
^idenient  une  diminution  notable  de  ce  caillot,  et  le  lavage  ne  laisse  bientôt  plus 
*fQede  la  fibrine  blanche,  filamenteuse,  bien  agrégée.  Ici,  au  contraire,  après  avoir 
i^bxé  longtemps,  le  volume  du  caillot  paraissait  à  peine  diminué;  lorsqu'on  près- 
^Iplus  fort,  on  déterminait  dans  le  linge  des  éraillures,  (|ui  laissaient  passer  à  la 
fcis  les  globules  et  de  la  fibrine  en  grumeaux  très-fins.  L'examen  microscopique 
^niontré  la  structure  fibrilhdre  de  la  fibrine,  toutefois  la  séjjaration  de  celle-ci  en 
filaments  était  beaucoup  moins  manifeste  (ju'à  l'état  normal;  en  outre,  on  observait 
^s  réi)aisseur  des  magmas  fibrillaires  qu'elle  constituait  une  grande  quantité 
<lt' fuies  granulations  graisseuses,  semblables  à  celles  (jue  nous  avons  décrites  dans 
^  strum.  La  fibrine  avait  également  englobé  une  assez  grande  quantité  de  glo- 
«nlins.  —  Cette  expérience  recommencée  deux  ou  trois  jours  après  sur  une  massr 
^tuvjroii  tîOO  fframnics  de  caillots  recueillis  sur  le  cadavre  a  donné  les  mêmes 


296  LEUGOCYTHÉMIE  (âiiatokie  patbologiqui). 

résultais  et  u*a  fourni  qu'une  très-faible  quantité  de  fibrine  en  grumeaux.  {Soe. 
de  biologie^  1855;  Gaz,  médic,  185G.) 

Nous  faisions  remarquer,  dans  ce  même  cas,  les  modifications  profondes  qu*iiie 
telle  altération  de  la  fibrine  devait  apporter  à  la  coagulabililé  de  ce  fluide,  et  sur- 
tout les  incertitudes  qu'elle  apportait  à  l'analyse  quantitative  du  sang.  En  eCfêt, 
on  ne  pouvait  déterminer  exactement  le  cbiflre  de  la  fibrine,  puisqu'il  était  im- 
possible de  la  réunir  en  masse,  et  surtout  de  la  séparer  des  globules  rouget  et 
blancs.  La  détermination  du  chiffre  de  ceux-ci  devenait  également  inoerUine,. 
puisque  l'espèce  de  filtration  (nous  dirions  presque  de  collage),  par  lequel  h 
fibrine  emprisonne  habituellement  les  globules  pour  les  séprcr  du  sérum  ne 
pouvait  plus  se  faire,  et  que  celui-ci  restait  trouble  et  rempli  de  globules.  Non 
insistons  sur  cette  difficulté,  parce  qu'elle  a  dû  certainement  se  présenter  àd'ai- 
tres  observateurs,  et  parce  qu'elle  explique  la  grande  divergence  des  chiffres  mil 
en  avant,  tant  pour  la  fibrine  que  pour  les  autres  éléments  du  sang. 

Cette  altération  spéciale,  cette  précipitation  de  la  fibrine  grumeleuse  n'a  fm 
été  vue  que  dans  ce  cas  (1855).  En  1858,  nous  la  constations  de  nouveau  sur  im 
autre  sujet  :  environ  500  grammes  de  sang  coagulé  furent  recueillis  sur  le  et- 
davre  et  malaxés  dans  un  nouet  de  Unge  sous  un  courant  d'eau  :  cette  quantité 
ne  laissa  pas  de  fibrine  à  longs  filaments  élastiques,  mais  seulement  de  très-petilt 
grumeaux  blancs,  gras  au  toucher,  dans  lesquels  cependant  le  microscope  tùsài 
reconnaître  la  structure  fibrillaire  de  la  fd)rine.  n  II  serait  intéressant,  ajoutioDi- 
nous,  de  rechercher  si  cette  altération  de  la  fibrine  est  un  fait  fréquent  dans  les 
cas  de  leucocythémie,  et  à  quelle  époque  elle  survient  dans  le  cours  de  cette  na- 
ladie;  si  ce  n'est  pas  un  fait  général,  il  est  singulier  qu'd  se  soit  rencontré deox 
fois  de  suite  entre  les  mains  du  môme  observateur.  »  (Sur  un  nouveau  cas  ii 
leucocythémie  f  compte  rendu  de  la  Soc,  de  biologie  y  1858.)  Dans  la  premiiie 
observation  de  Bcnnctt  (Edinburgh  Med,  and  Surg.  Joum,,  oct.  1845,  p.  418), 
on  trouve  en  cifet  la  mention  d'un  état  analogue  de  la  iil)rine.  «  Là  oii  le  caillot 
jaune  était  plus  mou  que  d'habitude,  les  corpuscules  de  pus  (leucocytes)  étaient 
plus  nombreux,  et  la  fibrine  était  désagi'égée  [braken  down)  en  une  masse dif- 
fluente,  en  partie  moléculaire  et  granuleuse,  et  en  partie  de  débris  et  filaments 
brisés  en  morceaux  de  longueurs  différentes.  »  Nous  n'avons  pas  trouvé  de  men- 
tion plus  explicite  sur  l'altération, qui  nous  occupe,  dans  les  obsen-ations  qui  oit 
précédé  les  nôtres;  M.  Robin  trouva  à  la  môme  époque  un  aspect  analogue  de  h 
fibrine  chez  le  malade  (obs.  Il) de  M.  Vigla.  (Yoy,  Vidal,  ouvr.  cité,  p.  25.)  Enfin, 
Becquerel  (Soc.  med.  des  hop.  1856,  p.  196)  mentionne  aussi  la  fibrine  granu- 
leuse que  le  battage  ne  peut  réunir.  Nous  ne  voyons  pas  ({\\q  d'auti'es  auteuts 
l'aient  signalée  de])uis  dans  la  Icucocytémie. 

Globules.  Les  globules  ont  été  très-bien  étudiés  au  microscope,  mais  au  point 
de  vue  chimique,  nous  devons  insister  sur  Tincerlitude  que  présente  la  détermi- 
nation quantitative  de  ces  éléments  dans  les  cas  ofi  le  sang  présente  cette  disso- 
lution, qui  permet  à  peine  la  formation  d'un  caillot,  et  rend  la  séparation  com- 
plète des  glolmlcs  et  du  sérum  à  peu  près  impossible.  Il  est  assez  probable  (|U( 
le  chiffre  en  a  été  trouvé  plus  faible  qu'il  n'était  en  réalité,  par  suite  de  cette  perte, 
bien  (|ue  la  diminution  considérable  du  total  des  globules  soit  un  fait  inoon* 
testable. 

Albumine,  L'incertitude  est  au  moins  aussi  grande  au  sujet  du  chifiredi 
l'albumine,  qui  se  dose  habituellement  d'une  manière  indirecte,  par  différence 
i  est  probable  qu'ici  l'erreur  est  en  sens  inverse,  le  chiiïre  des  matériaux  solide 
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iiénmlfà  t&Êràà  eehd  de  l'âllNiiniiie  aprèsqu'onen  adéduit  celai  des  sds  et 
èi  Biliiret  gnaet)  ce  tnniTint  légèrement  augmenté  par  la  présence  des  glo- 
q«ll  est  si  difficile  d'en  séparer,  puisque  dans  la  nugorité  des  cas 
est  nsié  trouble  et  laiteux.  Dans  les  analjses  ci-dessus.  Becquerel 
les  ckiffiPBS  de  75,85  et  de  40,50  pour  l'albumine.  M.  Duoom  a  trouTé 
1 37  sur  1,000.  (Obs.  Il  deN.  Vigb.  Vojes  Vidal,  ouTr.  dté,  p.  24.) 
CÊrpêgrm.  D  est  bien  entendu,  après  les  longues  explications  dans  lesqndles 
entrés  au  dânit  de  cet  article,  que  nous  ne  conkMidonspas  la  leuoo- 
aiee  les  cas  de  sang  chjieux,  laiteux  (lipcemie)  oii  la  prédominance  des 
grtf  est  si  oonsidéndile.  Nous  Irouvons  danslaleucocfthémie  véritable  la 
d'une  augmentation  numérique  des  corps  gras  dans  Tobsenration  de 
{Vag.  B*  XXXVll  du  tableau  de  Bennett,  ci-dessus  reproduit.)  Nous 
constatée  et  mesurée  dans  noire  observation  de  1 855,  puisque 
avons  trouvé  le  chifiire  de  7,2S9  sur  1000  de  sang.  Le  sang  filtré  laissait 
par  le  repos  une  coudie  d^un  Uanc  laiteux  très-opaque  qui  venait  sur- 
lêi  gkbnles  ronges.  Cette  couche  s'attachait  aux  parois  du  vase.  Elle  était 
presque  entièrement  de  granulations  graisseuses.  11  est  probable  que  le 
d'un  certain  noodire  de  gMiules  blancs  à  l'état  graisseux  était  pour  quel* 
dans  cette  augmentation  des  matières  grasses. 

iSoe.  méd.  de$kép.  1856  p.  196)  trouve  5,014  de  matières  grasses 
1,000.  MM.  R.  Mattei  et  Cappexuoli  de  Florenceont  trouvé  5,7  de  matière 
sur  100  de  caillot  desséché  dans  leur  observation.   (La  Spermumiak^ 
1858.) 

sommes  étonné  qu'un  nombre  plus  grand  d'observateurs  ne  se  soit  pas 
t  de  cette  question.  A  peine  voyons-nous  qu'on  se  soit  enquis  de  la  détermi- 
quantitative  des  matières  gntsses.  Quant  à  l'analyse  qualitative  et  à 
hdtermination  des  différentes  substances  grasses,  dont  l'ensemble  constitue  un 
tte  ausB  considérable,  nous  sommes  dans  l'ignorance  la  plus  complète,  et 
Ml  nanquons  entièrranent  de  renseignements. 

&Iff.  Nous  ne  voyons  pas  non  plus  que  Ton  se  soit  occupé  de  la  détermination 
Ik  seb  du  sérum  et  des  variations  qu'ib  auraient  pu  suÛr  dans  leur  quantité. 
h»  sommes  toutefois  autorisés  à  croire  que  ces  variations  ne  doivent  pas  être 
ftante*,  puisque  la  densité  du  sérum  varie  très-peu  dans  cet  état  i^tliolo- 
PfK.  Hûs  il  iaudrait  faire  à  ce  sujet  des  expériences  directes. 

fier.  Le  fer  a  été  dosé  quantitativement  par  Strecker  (observation  de  Vogel), 
pi  a  trouvé  3,42,  et  par  Dmmmond  (obs.  H  du  tableau  de  Bennett),  qui  a  trouvé 
IjM  pour  100  parties  de  cendres  après  calcina tion  des  solides  du  sang.  C*est 
mefaiinution  de  la  quantité  normale. 

UàtÊamees  organiques  diverses.  Scberer  a  trouvé  dans  deux  cas  de  sang  de 
(■eèncpie  que  lui  avait  fournis  Virchow,  l'hypexanthine,  la  leucine,  les  acides 
■i|K,  lactique,  acétique  et  formique.  (Wûrzb.  VerhandL^  t.ll,p.521,ett.  VII, 
f-  1S3.)  Un  £Me,  que  Vircliow  avait  abandonné  quelque  temps,  se  recouvrit  spon- 
de  grains  de  tyrosine  ;  dans  une  autre  observation,  le  contenu  de  l'in- 
fKiniit  des  crbtaux  très-abondants  de  leucine  et  de  tvrosine.  Bref,  tout 
«■entre  une  augmentation  dans  Tactivité  de  la  rate  qui  contient  ces  substances. 
(M. cet/.,  p.  142  et  145.)  Toutes  ces  substances  ont  été  retrouvées  par  M.  Fol- 
dans  une  observation  du  professeur  O[»polzer.  (Wiener  AUgem.  med. 
1858,  n*  29-52  etiircA.  gén.  de  méd.,  1856,  t.  1,  p.  614.)  Virdiow 
*pette  avec  raison  que  ces  recherches  n'aient  pas  été  poursuiries.  11  importa- 
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rait  en  cfTel  de  bien  déterminer  les  circonstances  oîi  se  produisent  ces  substanoBb 
On  avait  cru  un  instant  que  l'analyse  chimique  des  produits  de  sécrétion  et  Ai 
sang  pourrait,  en  accusant  Taugmcntation  de  ces  substances  et  particuliéremat 
de  riiyiioxanthine,  caractciiser  la  leucocytbcmie  splénique  et  ladiiTéi-encierdek 
variété  dite  lymphatique.  M.  F.  Mosler  a  montré  récemment  (Yirch.  Arch.^  1861, 
t.  XXXYII)  qu'on  ne  peut  pas  compter  sur  ce  caractère. 

MM.  Cbarcot  et  Yulpian  ont  décrit  avec  beaucoup  de  soin  {Gazette  AeMon., 
1860,  p.  755)  des  cristaux  qu'ils  ont  trouvés  en  grand  nombre  dans  le  sangd'ni 
sujet  leucémique,  et  qui,  peu  apparents  le  premier  jour,  ont  augmenté  à  meson 
que  le  temps  s'écoulait,  et  étaient  devenus  très-nombreux  dans  le  sang  ooiueni 
le  vingt-cinquième  jour  après  l'autopsie.  Ces  cristaux  ont  été  trouré-s  aussi  dansb 
foie  surtout  et  dans  la  rate.  Les  auteurs  ont  dessiné  les  formes  géométriques dtî 
ces  cristaux  qui  sont  des  octaèdres  diversement  groupés  entre  eux,  et  indiqiB; 
les  principales  réactions  chimiques  qui  les  caractérisent,  sans  pouvoir  les  idenli-' 
fier,  tant  sous  ce  rap|K)rt  que  sous  celui  des  formes  cristallines,  avec  les  divin- 
cristaux  organiques  que  Ion  connaît.  La  circonstance  de  leur  formation  tardÎTS, 
et  plusieurs  de  leni's  caractères  chhniqucs  les  rapprochent  de  la  tyrosine,  meo* 
tionnée  ci-dessus  par  Scherer  :  comme  elle,  ils  sont  peu  solubles  dans  l'eau  (k 
60°  ou  70°  centigi'ades  seulemcul),  complètement  insolubles  dans  l'alcœl,  dam 
l'éther,  solubles  dans  les  alcalis  et  dans  les  acides  en  général  ;  mais  ils  en  dit 
ièrent  en  ce  que  celle-ci  n'étant  pas  soluble  dans  l'acide  acétique,  eux  au  ooft* 
traire  le  sont  très-bien,  mais  sont  en  revanche    très*réfractaires  h  l'action  dei 
acides  chromique  et  azotique  qui,  loin  de  les  attaquer,  leurôtent  déûnitivemoi 
la  faculté  ({ui  leur  appartenait  auparavant  de  se  dissoudre  dans  l'acide  acétique  et 
les  alcalis.  Les  auteurs  croient  ces  cristaux  identiques  avec  ceux  que  l'un  d'en 
avait  constatés  antérieurement  dans  une  oljservation  prise  avec  M.  Robin.  (Compte 
rendus  de  la  Soc.  de  biologie,  1853.  —  Ohs.  de  leucocytliemie,  par  Oiarcotel 
Robin.)  Tout  récennnent,  dans  une  oljservation  de  M.  Desnos  {Bull,  et  mém,  dr 
la  Soc.  méd.  des  hôpitaux,  1867,  t.  lY),  des  cristaux  analogues  ont  été  retrom'A 
par  M.  Haycni. 

On  voit  que  le  champ  est  encore  largement  ouvert  aux  investigations  nouvellei 
sur  la  composition  du  sang  des  leucocylliénûqncs. 

â°  Lésions  viscérales.  Une  altération  aussi  complète  du  iluide  nourricier 
doit  répondre,  on  s'y  attend  bien,  à  des  lésions  viscérales  très-nombreuses  et  très- 
diverses.  11  n'est  pas  a  vrai  dire  d'organe  ((ui  ])araissc  y  être  soustrait  d'une 
manière  absolue.  Nous  distinguerons  cependant  les  lésions  qui  se  trouvent  répaD- 
ducs  dans  toute  l'économie,  d'une  manière  plus  ou  moins  régulière,  la  plupart 
accidentelles  :  ce  sont  surtout  des  hémorrhagies  interstitielles,  des  infarctus  dii- 
séminés  çà  et  là;  et  d'autres  lésions,  qui,  par  leur  fréquence,  leur  constance 
inème,  sont  en  connexion  évidente  avec  la  dyscrasie  sanguine,  telles  sont  ks 
hypertrophies  de  la  rate,  du  foie,  de  la  plupart  des  organes  glanduleux.  C'est  I 
vrai  dire  la  démonstration  de  ce  rapport  entre  ces  lésions  viscérales,  et  les  alté- 
rations du  sang,  déjà  [plusieurs  fois  entrevues,  ((ui  a  constitué  la  découverte  de  b 
leucocvthéniie.  L'étude  de  ces  lésions  forme  donc  le  second  élément  constitutif 
de  l'état  pathologique,  et  nous  lui  devons  à  ce  titre  toute  notre  attention.  Noos 
aurons  plutôt  à  écarter,  qu'à  relever  en  passant,  les  lésions  viscérales  divcrseï 
(|ui  n'ap|)araissent  (|u'à  l'état  de  complications  dans  la  leucémie.  Commençom 
donc  notre  revue  par  celles  de  ces  lésions  (jne  l'on  a  rencontrées  le  plus  constam- 
ment dans  les  autopsies.  Nous  nous  servirons  pour  les  donni'es  numériques  qui 
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Tont  suivre,  da  relevé  de  U.  Vidal  {De  la  leucocythémie  splénique^  Paris,  1856, 
p.57)portaiit  sur  32  cas  observés  da  1845ài850,  et  d*iin  relevé  que  nous  avons 
fait  récemmeut  de  41  cas  nouveaux  postérieurs  à  ceux  qu*a  analysé  M.  Vidal,  eu 
toat  75  cas  bien  observés. 

Rate.  «  La  lésion  splénique  domine  tout  le  tableau  pathologique,  »  dit  avec 
raisoo  Virchow.  {Patli,  celluL  trad.  Picard,  p.  141.)  Toutes  les  statistiques  sont 
d'accord  pour  le  démontrer.  On  la  trouve  19  fois  sur  20  (Bennett,  Soc,  de  biolo- 
jk,  1851)  ou  dans  25  cas  sur  32  (relevé  de  M.  Vital).  Dans  un  relevé  de  41 
obsenations  nouvelles,  nous  la  notons  36  fois,  en  tout  61  fois  sur  73  cas.  Cette  hy- 
pertrophie atteint  souvent  des  limites  énormes  :  à  Touverlure  de  Tabdomen,  la 
rate  occupe  quelquefois  la  plus  grande  partie  de  la  moitié  gauche  de  la  canté 
abdominale  ;  elle  s*étend  depuis  le  niveau  de  la  sixième  côte,  jusqu'à  Tombilic, 
ou  même  jusqu'au  pubi3  (observ.  de  M.  Barth).  Elle  mesure  alors  32  centimètres 
de  longueur,  19  centimètres  de  large,  et  8  centimètres  d'épaisseur.  Son  poids 
est  d'environ  3  kilogrammes.  (Graigie,  Bennett  donnent  à  peu  de  chose  près 
les  mêmes  chiffres.)  Le  volume  le  plus  considérable  noté  dans  le  relevé  de 
M.  Vidal  {De  la  leiœocythémie  splénique^  Paris,  1856,  p.  57),  portant  sur 
trente-deux  observations,  est  de  41  centimètres  de  hauteur  sur  20  centimètres 
de  largeur  et  7  d'épaisseur.  Le  volume  le  plus  fréquent  varie  entre  30  et 
32  centimètres  de  hauteur,  sur  16  à  18  de  largeur.  Le  poids  le  plus 
eonsidërable  est  de  3i^'*,5,  le  moins  considérable  de  1  kil.  C*est  douze  ou 
quinze  fois  le  poids  normal.  M.  Becquerel  a  même  trouvé  le  poids  de  4^", 400, 
(Soc.  méd.  des  hàp.  1 856,  p.  1 95.)  Du  reste,  cette  hypertrophie  énorme  peut  ne  pas 
altérer  la  forme  primitive  de  la  rate  ;  la  concavité  du  bile  parait  un  peu  exagérée 
par  l'amplification  des  lobes  qui  le  limitent  :  quelquefois  on  observe  le  long  de 
^bord  interne  deux  échancrures  produites  par  l'exagération  des  deux  scissures 
<}Qi,à  l'état  normal,  indiquent  les  trois  lobes  corres|K)ndant  aux  divisions  de  l'artère 
splénique.  Dans  onze  cas,  sur  trente-deux  observations  relevées  par  M.  Vidal,  la 
nie  adhérait  au  diaphragme  et  au  péritoine  pariétal,  ou  à  l'épiploon  par  des  ex- 
sudations plastiques  plus  ou  moins  étendues.  La  capsule  présente  parfois  des 
phques  laiteuses  à  la  surface,  ou  des  cicatrices  demi-cartilagineuses.  Cette  niem- 
Jifine,  souvent  encore  assez  ïiwa  malgré  rénormité  de  riijpertrophie,  est  ordinai- 
'^ntplus  épaisse  et  plus  opaque  que  sur  une  rate  saine. 

la  couleur  de  la  i-ate  est  d'un  rouge  violacé  à  l'extérieur,  présentant  souvent 
^  reflets  opalins,  légèrement  irisés  comme  ceux  (jue  nous  avons  notés  à  la  sur- 
**ce  du  sang  pris  en  couche  mince.  Ce  reflet  se  retrouve  aussi  sur  la  coupe  dn 
Parenchyme,   qui  offre   l'aspect  d'une  surface  lisse,  nette,   luisante,  relative- 
''^^  sèche,  dont  la  couleur  ordinairement  un  peu  plus  claire  qu'à  l'état  normal, 
^*rie depuis  le  rose  riolet  ou  le  rose  jaunâtre  jusqu'au  rouge  brun;  quelques-uns 
*> comparent  à  l'acajou  ou  au  jambon.  Nous  l'avons  vue  présenter   une  couleur 
'"'^  pâle,  devenant  plus  vive  au  contact  de  l'air  (obs.  citée,  1855;  obs.  de  Bour- 
bon, 1867).  Sa  consistance  est  ferme,  dense,  et  olTre  ra[>parence  d'im  tissu 
^'^me  carniHé ,  au  milieu  du(]uel  les  trabécules  fibro-celluleux  de  la  capsule 
apparaissent  en  tractus  blancs  manifestement  hy|)crtro|»hiés.  Toutefois  ce  tissu  est 
plus  ou  moins  résistant,  souvent  il  est  cassant  et  friable.  Les  gros  vaisseaux,  la 
Phipart  élargis,  présentent  seuls  des  ouvertures  béantes.  Ixîs  follicules  sont  ordi- 
nairement j.etits,  mal  limités,  et  doivent  être  cherchés  avec  une  certaine  atten- 
^•on.  fhi  les  distingue  à  leur  couleur  blanche,  qui  se  diHache  sur  la  pulpe  rouge. 
'Uthow  insiste  sur  l'importance  de  ces  points  blancs,  qui  ne  sont  autres  que  les 
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corps  blancs  de  Malpighi,  a  une  des  parties  constituantes  de  la  rate,  qui  àa 
les  divers  sujets  se  trouvent  répandus  dans  le  parenchyme  de  la  rate  en  qoaiAé 
tout  aussi  variable  que  les  follicules  solitaires  et  les  plaques  de  Peyer  dans  Tb- 
testin.  La  structure  de  ces  follicules  ressemble  exactement  à  celle  des  foUicahi 
des  ganglions  lymphatiques.»  (Pathol.  celluL,  p.  i60.)  L*auteur  en  ooudut,  oen- 
formcmeut  à  sa  théorie  anatomo-pliysiologique  de  la  leucémie,  que  ce  sont  juste- 
ment ces  corps  blancs  dont  la  tuméfaction  contribue  surtout  à  accumuler  les  gkh 
bules  blancs  dans  le  sang.  Mais  le  changement  se  borne  rarement  à  ceh  : 
ordinairement  on  trouve  des  masses  plus  serrées,  d'un  rouge  plus  intense,  péa^ 
trant  en  forme  de  coin  dans  Tintérieur  de  la  glande,  et  ressemblant  de  phu  a 
plus  à  des  infarctus  hémorrhagiqucs.  Plus  tard,  ces  taches  deviennent  piv 
claires,  blanchâtres,  semblables  à  des  produits  caséeux  ou  tuberculeux  (VirchoVp 
Gesamm.  AbhandL,  p.  206). 

Au  microscope,  le  tissu  de  la  rate  présente  tout  d'abord  les  caractères  d'un 
hypertrophie  simple,  beaucoup  plus  analogue  à  l'hypertrophie  de  la  fièvre  inte^ 
mittente  qu'à  l'infiltration  inflammatoire  qu'on  observe  dans  les  affectkMi 
typhoïdes  :  cette  dernière  se  voit  quelquefois  à  la  période  terminale,  mais  M' 
début  on  constate  seulement  une  hyperplasie  avec  induration  des  éléments  noi^ 
maux  de  la  rate,  et  qui  porte  sur  la  trame  fibreuse  et  les  glomérules  de  Halpigti- 
M.  Luys  a  aussi  insisté  (Soc.  aiiai,  1858,  p.  351,  et  Soc.  c/éf  ^/.,1859,  p.  159), 
sur  le  développement  anormal  de  ces  glomérules.  C'est  l'hypertrophie  de  ceox-d 
qui  donne  à  la  coupe  l'aspect  marbré  que  Ton  observe  quelquefois,  avec  te 
îlots  jaunes  blanchâtres,  variant  du  volume  d'une  lentille  à  celui  d'un  œuf  di 
pigeon.  Ces  glomérules  hypertropliiés  ou  fondus  ensemble  sont  constitués  pr 
un  tissu  adénoïde,  qui  ne  présente  en  aucune  façon  les  réactions  de  la  matièri 
amyloïde.  (Ollivier  et  Ranvier,  observ.  nouvelles,  Arch.  de  phys,  et  de  paih.  k 
Bro^sTi-Séquard^ctc,  Paris,  1869,  p.  412,  419.)  La  di^énércscence  amyloïde  eit 
au  contraire  signalée  par  M.  Bœttchers.  (Yirchow,  Archiv,  t.  XIV,  et  Arch.gà. 
f/enifV/.,lS60,  t.  Il, p.  767.) 

Après  durcissement  dans  l'acide  clironiique  sur  des  coupes  minces,  on  cor 
state  que  des  corpuscules  lymphatiques  s'échappent  avec  facilité  et  laissent  I 
découvert  un  stroma  réticulé  très-manifeste.  (Ollivier  et  Ranvier,  Soc.  de  M. 
1866,  p.  252.) 

D'autres  fois,  on  constate  de  véritables  infarctus  blanchâtres  dus  presque entii- 
rement  à  des  amas  de  globules  blancs  (obs.  Bourdon,  Soc.  méd.  des  hôp.  1867). 
Autour,  les  éléments  normaux  de  la  rate  sont  ratatinés  et  en  voie  de  régressioB. 
Les  capillaires  sont  dilatés  et  contiennent  une  grande  quantité  de  globules  blam». 
Cette  distension  des  vaisseaux  sanguins  par  du  sang  Icucocythémique  s'obsene 
en  effet  particulièrement  dans  la  veine  spléniqueoîi  l'on  a  trouvé  souvent  desdl* 
lots  tout  à  fait  blancset  décolorés  (notamment,  observ.  Charcot  et  Vulpian,  to* 
hebdom.  1860,  p.  756).  M.  Robin  a  constaté  aussi  dans  le  sang  de  la  veine  splfr 
nique  la  présence  de  corps  fusiformes,  recourbés  sur  eux-mêmes,  à  noyau  Utf- 
rai,  telles  que  sont  indiquées  les  fibres  musculaires  de  la  vie  organique  daus  k 
tissu  de  la  rate.  On  retrouve  du  reste  ces  éléments  même  dans  des  préparatîotf 
faites  sur  la  rate  normale  (obs.  citée,  Soc.  de  biol.y  1855). 

Rappelons  enfin  que  Ion  a  constaté  dans  le  sang  de  la  rate  des  cristaux  bfil* 
lants,  les  uns  qui  paraissent  avoir  été  de  la  cholcstérine  (obs.  Goupil,  Soc.  mèi* 
des  hôp.,  novembre  1858),  et  les  autres,  ces  cristaux  signalés  par  HM.  Charoot  flt 
Vulpian  (obs.  citée,  1860),  dont  nous  avons  parlé  plus  haut. 
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Foie.  Après  la  rate,  le  foie  est  Torgane  qui  a  présenté  les  lésions  les  plus 
constantes.  Son  hypertrophie  est  notée  douze  fois  sur  vingt  (Bennett,  Soc.  de 
iûrf.,  1852),  quatorze  sur  vingt  autopsies  (relevé  de  M.  Vidal)  et  enfin  trente-deux 
fois  sur  quarante-une  (relevé  personnel).  Dans  onze  cas  sur  douze,  cette  hyper- 
trophie coïncidait  avec  celle  de  la  rate,  et  une  fois  sur  douze  seulement  avec 
des  engorgements  lymphatiques.  (Bennett,  Soc.  de  biol.  1852.)  Dans  quehjues 
cas,  cette  hypertrophie  atteignait  le  triple  du  volume  normal,  le  poids  s*élê- 
nnt  à  12  ou  13  livres.  Nous  Tavons  trouvé  de  8kilog.;  son  diamètre  antéro-{os- 
térieur  était  de  32  centimètres  pour  le  lohe  droit,  de  20  centimètres  pour  le 
lobe  gauche  ;  son  diamètre  transversal  de  38  centimètres  ;  son  épaisseur  ou  sa 
kauteur,  prise  en  arrière,  était  de  1 1  centimètres.  11  descendait  depuis  Thypo- 
dioDdrc  gauche  jusqu'à  la  région  hypogas trique;  son  lobe  gauche  énormément 
hypertrophié  cachait  Testomac  (obs.  citée,  Soc.  de  biolog.  1858).  MM.  Ollivier  et 
RJûiTier  (obs.  citée,  1866)  trouvent  44  de  diamètre  transversal,  27  de  hauteur 
(diimètre  antéro-postérieur),  8  d'épaisseur;  poids  3250;  et,  une  autre  fois 
(doqt.  observ.,  Arch.  de  Brown-Sétjuard,  etc.,  1869,  p.  419):  diamètre  traus- 
vcral,  30;  diamètre  antéro-postérieur,  iobe  droit,  26;  id.  lobe  gauche,  21; 
ditmètre  vertical,  9. 

Duis  plusieurs  de  ces  observations,  on  note  des  adhérences  du  foie  avec  la  face 
inférieure  du  diaphragme,  les  parois  abdominales,  ou  le  péritoine  intestinal. 

Li  coloration  du  foie  reste  souvent  normale  ;  quelquefois  il  présente  une  colo- 
ntion  rouge  sale,  tirant  sur  le  gris  (obs.  Ollivier  et  Ranvier,  1866),  ou  un  aspect 
on  peu  cirrliotique  (obs.  Bourdon,  1867),  ou  une  teinte  violact'c,  analogue  à  celle 
delà  rate,  mais  plus  brune  (obs.  Isambert,  1858)  ou  une  couleur  chocolat  (obs. 
CbtrcotetVulpian,1860). 

Le  tissu  liépatique,  tel  qu'on  le  voit  sur  une  coupe  fraîche,  est  le  plus  souvent 
plus  ferme,  plus  résistant  qu'à  l'état  normal,  et  ne  présente  aucune  altération 
apparente  :  c'est  de  riiyportrophic  simple.  D'autres  fois  il  est  plus  friable,  nous 
l'aTous  vu  (obs.  Isambert  et  Kobin,  1855),  plus  mou,  et  se  laissant  réduire  facile- 
nient  soit  par  l'écrasement,  soit  par  le  raclage,  en  une  sorte  de  pul[)e  analogue  à 
bbouesplénique.  «  11  était  facile  de  voir  (]ue  ces  caractères  tenaient  à  une  dis- 
leosion  vraiment  énorme  des  capillaires  par  des  globulins,  distension  portée  à  un 
degré  tel  que  la  masse  des  globulins  contenus  dans  ces  capillaires  distendus  était 
'Mlemcnt  plus  considérable  que  la  masse  re))résentée  par  les  cellules  hépati(|ucs.  » 
^  disposition  des  capillaires  a  été  retrouvée  depuis  par  plusieurs  obsenateurs 
^cas  de  Bourdon,  1867).  Elle  donne  naissance  à  des  infarctus  blanchâtres,  ({ui  ont 
*^trouvés  par  Virchow  (Gesamm,  AbhandL,  p.  207)  gros  comme  dos  grains  de 
^let,  ou  comme  des  grains  glanduleux  du  foie,  (|uel(piefois  ^tos  comme  des 
pois,  et  qui  laissaient  échapi)er  à  la  coupe  un  li(|uide  blancliàtre,  dans  le(|uel  le 
uucroscofje    faisait  reconnaître  des  noyaux  semblables  à  ceux  des  glandes  san- 
guines ou  lymphatiques.  Ces  petits  corpuscules  se  laissaient  facilement  énuclétT 
'u  parenchyme,  et  {)résentaient  au  microscope  le  même  aspect  (|ue  les  follicules 
^  la  rate  :  une  enveloppe  pres(|ue  amorphe  et  une  masse  senve  de  petits  noyaux 
(glanduleux.  (Virchow,  Archiv,  t.  1,  p.  569).  Dans  un  autre  cas,  le  foie  présentiut 
^1  aspect  marbré,  de  trois  substances  diflérentcs,  un  parenchyme  jaune  grisiUre, 
**tcdes  taches  d'un  jaune  intense,  et  enfin  de  grandes  places  gris  rou^^^e,  légêre- 
"ïieiit  transparentes.  I^a  première  était  composée  des  cellules  du  foie  remplit»: 
^nn  peu  d(*  gi'aisse,  les  taches  jaunes  d'une  iniiltration  de  la  matière  colorante, 
*1  enlin  les   taches  gris  rouge  transparentes  étaient  formées  de  cellules  vi  de 
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noyaux  5  enveloppe  membraneuse  très-mince,  sembbbles  à  ceux  qu*oa  ttanu 
dans  le  sang  du  cœur.  Cette  infiltration  de  noyaux  paraissait  partir  de  la  lâi 
porte  et  de  ses  divisions  ;  on  en  trouvait  aussi  dans  les  conduits  biliaires.  Catt 
nients  étaient  réunis  par  monceaux,  ou  par  groupe  de  noyaux,  qui  étaient  m 
tourés  extérieurement  d'une  membrane  amorplie.  (Virchow,  Archw^  t.  V,  p. 5g. 
Ces  infarctus  ont  été  récemment  étudiés  à  nouveau  par  MM.  Ollivier  et  Ramie 
(obs.  1 866),  qui  exposent  les  résultats  de  leur  examen  dans  les  termes  suivnili 
«  IjCs  lobules  du  foie  paraissent  partout  délimités  par  des  ilôts  irréguKai 
obscurs  à  un  grossissement  de  50  diamètres.  Ces  îlots,  dans  quelques  pomUin 
2  ou  5  dixièmes  de  millimètres  d'étendue  :  ils  avancent  du  oôté  du  centné 
lobule  en  donnant  des  figures  dentelées.  A  des  grossissements  de  250  à  M 
diamètres,  on  voit  que  ces  îlots  sont  foimés  par  une  accumulation  de  gkM 
blancs,  et  qu'ils  s'abouclient  à  plein  canal  avec  les  capillaires  dilatés  qui  ai 
remplis  eux-mêmes  de  globules  blancs,  et  qui  sillonnent  le  parenchyme  liépiti|i 
suivant  la  disposition  vasculaire  habituelle  de  l'organe.  Danscertains  points  oofi 
même  voir  des  capillaires  tangents  à  ces  accumulations  de  globules  blancs,  kl 
niveau  de  la  jonction,  on  ne  distingue  aucune  ligne  de  démarcation,  et  par  coni 
quent,  aucune  membrane  de  capillaire  tandis  que  celle-ci  peut  se  reconni 
assez  distinctement  en  deçii  et  au  delà.  »  Les  auteurs  concluent  de  leur  denrij 
tion  que  les  amas  de  globules  sont  dus  à  une  rupture  vasculaire,  à  une  véritai 
hémorrliagie  capillaire,  et  non  à  une  hyperplasic  du  tissu  c-onjonctif  intentitid^ 
parench)7ne  hépatique  comme  le  veulent  Virchow,  Waldeyer  et  Boetlckl 
M.  Damaschino  {Soc,  anatom.  de  Paris,  janvier  1868)  se  rallie  à  cette  manièni 
voir.  Cette  disposition  s'est  montrée  encore  plus  marquée  dans  deux  obsemlii 
récontes  de  MM.  Ollivier  et  Ranvicr  (nouv .  obs. ,  Arch .  de  phys,  et  de])aih,  de  Broti 
$e(|uard,  etc.,  i8()9,  p.4iiet  p.  419).  Entre  les  cellules  hépatiques,  oonlni 
un  grand  nombre  do  granulations  graisseuses  fines,  on  trouvait  des  mailles  oifi 
laires  vides,  d'un  diamètre  supérieur  à  celui  des  cellules  hépatiques,  et  du 
quelques  points  les  capillaires  dilatés  formaient  un  véritable  système  cavecaei 
rempli  de  giohulos  blancs,  et  enfin  des  Ilots  d'un  dixième  de  millimètre  eick 
sivenient  formés  de  globules  blancs.  La  dilatation  des  ca[)illaires,  et  la  diflinii 
des  leucocytes  avaient  amené  l'atrophie  dos  cellules  hépatiques  correspondantes. 

M.  Bcetlchor  (ohs.  citée)  a  trouvé  dans  lo  foie  la  dégénérescence  amyloîde. 

Il  est  ù  peine  nécessairo  d'ajouter  que  la  veino  porte  est  un  des  gros  troncs  v< 
lieux  011  Ion  a  trouvé  le  plus  manifestement  le  sang  boueux,  he  do  vin,  ou  d*i 
brun  grisiilro. 

C'est  enfin  dans  lo  foic(pio  MM.  Charcotct  Vulpian  ont  trouvé  le  plus  giai 
nombre  de  ces  cristaux  octaodriques  solublos  dans  l'acide  acétique  quils  a 
décrits  (obs.  citée.  Gaz.  hebdom,  1860),  et  sur  le  foie  que  Virchow  a  vusefon* 
tant  de  cristaux  de  tyrosine.  (Path.  celluL,  p.  142.) 

Heins.  Los  reins  sont  beaucoup  moins  souvent  hypertrophiés  que  la  rate  eti 
foie.  On  n'en  trouve  qu'un  cas  mentionné  dans  lospreinioros  observations  de  Viitbn 
et  dans  le  relové  de  M.  Vidal.  ((  Les  doux  reins  étaient  Irès-augnientés  de  volufll 
et  posaient  ensemble  1  livre  et  demie.  Ils  étaient  très-flasquos,  très-humides, i) 
marbrés.  A  coté  de  grandes  surfaces  de  substance  médullaire  blanche,  ootf 
voyait  déjà  à  la  surface  d'autres  places  d'un  gris  rouge,  et  enfin  d'auti*es  grisja 
nàtre,  comme  celles  de  l'état  normal.  A  la  coupe,  on  trouvait  la  rnoiue  dispositiv 
({u'à  la  surface,  notamment  une  infiltration  médullaire  partiiHilaire  répondu 
aux  places  médullaires,  [jq  mici'oscope  montra  li  aussi  des  noyaux  si  serrés,  «ja 
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certains  endroits  on  ne  pouvait  plus  voir,  autre  chose.    (Yircliow,  Archiv, 
t.  Y,  p.  58,  et  Gesamm.  Ahlmndl.  p.  207.) 
Nous  avons  trouvé  cliez  un  enfant  de  13  ans,  les  dimensions  suivantes  : 

REIM  DnOIT.  RE»  GAUCHE. 

Diamètre  vertical 0,142 0,140 

Dianétre  Innsvenal 0,084 0,084 

Épaittseur 0,024 0.027 

Poids  absolu ISS  grammes..         197  grammes. 

Poardes  reins  d'enfant,  c'était  uue  hypertrophie  considérable  (obs.  citée,  i855). 
Dus  les  dernières  observations  de  &1M.  Ollivicr  et  Ranvier  {Arch,  de  Brown- 
Séquard,  1869,  p.  414)  nous  trouvons  pour  des  reins  d'adultes  les  dimensions  de 
la  centimètres  seulement  de  hauteur  sur  7  de  largeur  pour  le  rein  droit,  et  de 
11  et  de  8  centimètres  pour  le  rein  gauche,  et  sur  un  autre  sujet,  14  centimètres 
^haut,  8  de  large,  4,5  d'épaisseur  pour  le  rein  droit,  et  12  centimètres^  de 
hiaty  7  de  large  et  3,5  d'épaisseur  pour  le  rein  gauche. 

Au  reste,  si  les  reins  n'ont  pas  paru  souvent  avoir  de  dimensions  très-considé- 
nUes,  les  premiers  observateurs  y  avaient  noté  cependant  des  lésions  particu- 
lières. Dans  l'obsenation  qui  est  la  première  en  date  pour  la  leucocythéniie  bien 
constatée,  celle  de  Craigie,  il  n'y  a  pas  d'hypertrophie,  mais  on  noie  de  petites 
taches  grisâtres  de  forme  circulaire  à  la  surface,  lesquelles  ne  pénètrent  pas  pro. 
fendéoient  dans  le  rein.  C'est  l'analogue  de  ce  que  Virchow  a  décrit  quelques 
innées  plus  tard.  Dans  notre  relevé  personnel  nous  trouvons  17  fois  sur  41  cas 
I  nidication  d'une  lésion  des  reins. 

Dans  notre  première  observation  (1855)  nous  trouvions,  avec  l'iiypertrophic 
ooittidérablèquerona  vue,  les  reins  entourés  d'un  tissu  cellulaire  fortement  ec- 
ciijiDosé  ;  de  larges  ecchymoses  dans  la  substance  corticale,  et  des  épanchcments 
languins  assez  considérables  sous  la  muqueuse  du  calice  et  des  bassinets  (entre  la 
Ququeuse  et  le  parenchyme  rénal)  ;  la  muqueuse  de  la  vessie  présentait  ces  mêmes 
BariNTures  ecchymotiques,  sur  une  large  surface,  en  arrière,  et  surtout  près  du 
col,  011  elle  présentait  une  coloration  lie  de  vin  presque  uniforme;  le  sujet  était 
niortd'liémorrhagies  multiples. 

M.  fiœttcher  (obs.  citée  1858)  a  vu  dans  les  reins  des  dépôts  grisAtres  dans  la 
substance  corticale  et  à  la  base  des  pyramides  ;  les  dépôts  présentaient  à  la  coupe 
l'upect  de  la  cire,  et  donnaient  une  coloration  violette  pur  l'iode  et  Tacide  sulfu- 
riqœ  :  c*était  donc  de  la  dégénérescence  amyloïde. 

HH.  OUivier  et  Ranvier  ont  étudié  avec  beaucoup  de  soin  les  altéralions  du  pa- 
Rodiyme  rénal.  Dans  leur  première  observation  (Soc,  de  biologie ^  1866),  ils  ont  vu, 
sur  des  coupes  à  l'état  frais,  que  les  gloniérules  de  Malpighi  étaient  plus  sombres 
<piele  reste  du  parenchyme  normal,  contrairement  à  ce  (jui  existe  ordinairement, 
<x  qui  tenait  à  ce  que  les  vaisseaux  qui   entrent  dans  leur  composition   étaient 
Knnplis  de  globules  blancs  ;  sur  des  coupes,  après  durcissement  dans  l'acide  chro- 
oique,  ils  ont  constaté  des   infarctus,  formés   d'une  agglomération  de  globules 
Uancs,  provenant  de  petites  héniorrhagies  capillaires  analogues  à  celles  qu'ils  ont 
décrites  dans  le  foie  (voy.  ci-dessus),  les  tubuli  étaient  en  outre  sépari's  les  uns 
des  autres  par  des  capillaires  gorgés  de  globules  blancs.  11  leur  parait  impossible 
de  voir  là  une  hj'perplasie  du  tissu  connectit'.  Dans  leurs  nouvelles  observations 
lArch,  de  Brown-Séquard,  1869,  p.  415  et  p.  420;,  ils  constatent  desecchymo- 
ies  niiliaires  à  la  surface  des  reins  et  dans  leur  é[)aisseur,  principalement  au- 
tour des  calices,  et  des  pyramides  de  Malpighi.  Les  gloniérules  sont  plus  opaques 
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qu'à  rétat  normal,  et  cette  opacité  est  due  à  raccumulatiou  de  globules  blaiivs 
dans  les  anses  capillaires,  onn*y  constate  cependant  pas  de  ruptures  de  vaissetux 
et  d'épanchcmcnts  insterstitiels.  Les  tubuli  contournes  de  la  substance  corticale, 
sont  écartés  los  uns  des  autres  et  semblent  plongés  dans  un  tissu  iatcrslilid 
Tomié  entièrement  par  des  globules  blancs.  L*épitliéliuni  des  tnbuli  a  subi  la  dé- 
générescence granulo-graisseuse,  et  dans  quelques-uns  on  observe  des  cylindres 
colloïdes.  En  (pielc^ues  points  autour  des  foyers  blancbàtres,  les  tubuli  sont  atro- 
phiés, et  détruits.  Dans  un  cas,  ces  auteui*s  notent  aussi  des  ecchymoses  dans  la 
muqueuse  vésicale.  En  somme,  nous  trouvons  16  lois  sur  41  cas  (relevé  personuel) 
mention  d'une  lésion  des  reins. 

Dans  1  cas  sur  o!2  (relevé  de  M.  Vidal)  les  capsules  surrénales  avaient  subi  une 
dégénérescence  graisseuse.  Leur  hypertrophie  a  été  signalée  aussi  pai*  le  D' Bar- 
clay. (TheLancet,  1863,  p.  117.) 

Ganglions  lymphatiques,  tumeurs  lymphatiques.  Ces  lésions  ont  été  signa- 
lées par  Bcnnctt  (première  observation  1845)  et  par  Vircliow  (Archiv,  1. 1,  p.  567; 
t.  V,  p.  55),  et  depuis  eux,  pai'  un  grand  nombre  dobser\-ateiu's.  Lesgbii- 
des  que  Ton  a  le  plus  souvent  trouvées  hypertrophiées  dans  la  leucocytliéniie 
sont  :  les  ganglions  niésentériques  (10  fois  sur  32,  relevé  de  M.  Vidal),  les  gan- 
glions bronchiques  (1  fois),  les  ganglions  lymphatiques  du  cou  (5  fois  sur  5S),de 
Taisselle  et  du  ph  de  l'aine  (3  sur  32).  Nous  trouvons  pour  notre  part  24  fois 
sur  41  cas  (relevé  |)ersonnel)  des  hypertrophies  ganglionnaires.  En  tout,  52  to 
sur  73  cas. 

Ces  ganglions  sont  augmentés  de  volume,  parfois  un  peu  ramollis,  parfois  ils 
otfrent  une  sorte  de  fluctuation  ;  leur  surface  est  glissante,  souvent  un  peu  bril- 
lante, et  d'une  coloration  pâle,  blanchâtre,  jaunâtre  ou  grisâtre.  A  la  coupe,  ils 
laissent  ccha[)per  un  suc  blanchâtre,  parfois  un  peu  rosé,  dans  lequel  le  microscope 
retrouve  une  grande  cpiantité  do  globules  blancs  et  de  glohulins.  Ici,  coniniP 
]iOurlarato,  dit  Virchow,  il  s'agit  d'une  hypertrophie  nunicri<jue,  d'uiieAj/wr- 
plasie  de  li'Ui-s  parties  constituantes,  et  notannnent  des  cellules  glanduleuses 
(noyaux  glanduleux,  noyaux  enchymeux).  Plus  tard,  on  peut  rencontrer  un  dô^e- 
loppeuieut  hypcrlrophique  du  tissu  conjonctif,  et  connue  dans  la  rate,  des  infarctus 
hémonhagiques,  (pii.daiis  leurs  transformations  ultérieures,  |)euvenl  produiiv  cli*s 
coins  et  dos  cicatrices  colorés.  Dans  ce  cas,  on  pont  attribuer  au  processus  un  ca- 
ractère inflannnatoire,  et  rohservation  clinicpie  le  démontre,  tandis  qu'h;d)iluel- 
lement,  on  ne  trouve  absolument  autMme  raison  d'admettre  une  inflannnation  vi'ri-  | 
table.  »  (Gesamm,  AbhandL  p.  2(12.) 

Quant  à  la  structure  de  la  glande,  on  reconnaît  sur  une  coupe  que  rcnveiopfK' 
glanduleuse  propre  est  très-épaissit?,  et  en  même  temps  que  le  tissu  conjouclif<lu 
hile  est  plus  élargi  et  caverneux.  Dans  l'enveloppe  on  reconnaît  à  peine  la  division 
normale  des  follicules  isoles  ;  elle  parait  plus  homogène,  grise  ou  gris  rouge,  prw* 
que  médullaire  (c'est-à-ilire  d'aspect  encéphidoïde),  très-tendre,  très-i'ra  A '^^ 
laisse  écouler  11  la  pression  un  liquide;  aqueux,  trouble;  le  grattage  peut  en  extrait' 
une  niasse  plus  caséeuse  dans  latpielleon  trouve  des  edlules,  des  noyaux,  des»»*' 
cléoles,  semblables  îi  ceux  des  glandes  normales,  mais  un  peu  plus  grands.  E» 
somme,  il  y  a  une  grande  analogie  a\ec  l'inliltralion  médullaire  de  la  lièvn*  ty- 
phoïde, et,  comme  dans  celle-ci,  le  changeiiiont,  loin  de  se  limiter  à  la  glande,  s'é- 
tend si  loin  (pion  trouve  du  parenchyme  glanduleux,  làoîi  sans  cela  on  ne  trouve 
absolument  aucune  glande.  C'est  ainsi  cpie  Virchow  a  vu  tout  le  petit  bassin  ma- 
telassé de  substance  glandulaire,  et  le  chinai  thoracique,  depuis  son  entrée  dans 
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I  poitrine,  jusqu'à  son  embouchure,  tellement  empaqueté  dans  ce  parenchyme 
bûdulaire,  qu'on  ne  pouvait  plus  le  limiter,  ni  le  diviser  en  tumeurs  isolées. 
(firchow,  Archiv,  t.  V.  p.  57  et  Gesamm.  Abhand.,  p.  204.)  C'est  ce  que  Virchow 
étîgne  sous  le  nom  àHHétérotopie  des  tissus  normaux.  II  est  très-rare  au  con- 
raire  que  les  gangUons  arrivent  à  suppurer  et  à  s'ouvrir  au  dehors. 

Dans  les  ganglions  bronchiques,  on  observe  souvent  une  coloration  noirâtre 
onslîtuée  par  un  dépôt  pigmentaire.  (Bennett,!'"  observation.) 

Les  observations  qui  ont  suivi  semblent  avoir  peu  sgoutc  aux  descriptions  ci- 
lessus  extraites  de  Vircliow.  Dans  quelques  cas,  on  y  a  signalé  des  infarctus  hémor- 
[tiigiques,  des  vaisseaux  remplis  de  globules  rougeâtres  (obscrv.  de  H.  Bour- 
don, 1867).  Voici,  en  quels  termes  s'expliquent  les  auteurs  de  la  publication  la 
phu  récente,  très-versés  dans  les  méthodes  mises  aujourd'hui  en  usage  dans 
l'examen  du  tissu  lymphatique  :  «  On  trouve  dans  ces  ganglions  des  follicules  de  la 
substance  corticale  très-hypertrophiés,  un  réticulum  avec  des  nœuds  fertiles  gon- 
Mset  contenant  un  noyau,  cnûn  des  cellules  lymphatiques  qui,  sur  les  pièces 
fakhes,  présentent  dans  tous  les  ganglions  les  signes  d'une  multiplication  tr(>s- 
attire.  Gc^  cellules  dillerent  un  peu  suivant  qu'on  les  étudie  dans  les  ganglions 
fnont  l'aspect  spléoique  et  dans  ceux  qui  sont  puriformes.  Dans  le  premier  cas, 
eiies  sont  sphériques,  et  contiennent  presque  toutes  du  pigment  sanguin  sous 
fanne  de  granulations  ;  dans  le  second,  elles  sont  un  peu  plus  volumineuses  et 
fair  contour  est  irrégulier.   »  (Ollivier  et  Ranvier,  nouvelles  observ.  Archives 
deBrown-Séquard,  etc.,  1869, p.  4i6.) 

appareil  digestif,  glandes  intestinales,  La  coexistence  de  lésions  des  glandes 
intestinales  a  été  signalée  de  bonne  heure,  puisqu'on  la  trouve  mentionnée  dans 
Toks.  de  Craigie,  la  première  en  datq.  Virchow  y  est  revenu  dans  ses  mémoires 
saiMéquents  en  partant  de  la  leucémie  lymphatique  (1847),  et,  plus  tard,  cette  lé- 
rionacté  mise  complètement  en  lumière  par  la  belle  observation  de  Schreiber.  {De 
laàœmiay  thèse  inaug.,  Kœnigsberg  1854,  citée  par  Virchow,  Gesam.  Abhand, 
P-300.)  Elle  démontrait  que  les  follicules  intestinaux,  et  en  particulier  les  glan- 
des de  Peyer,  présentaient  dans  la  leucocythémie  le  môme  changement  que  celui 
îu'on  avait  observé  sur  les  ganglions  lymphatiques  extérieurs.  Des  observations 
•Dlérieures  l'avaiont  démontré  avec  certitude  pour  les  glandes  épigastriques  et 
■ésentcriques.  Les  caractères  analoniiques  de  ces  hypertrophies  glandulaires,  soit 
Qu'elles  portent  sur  les  follicules  clos,  soit  sur  les  pla<jues  de  Peyer,  sont  complé- 
**nïent  analogues  aux  descriptions  qui  ont  été  donnoes  ci-dessus  des  ganglions 
IjOïphatiqucs  en  général. 

Diiis  ces  derniers  temps,  MM.  Ollivier  et  Ranvier  ont  décrit  des  tumeurs  intesti- 
^  qui  semblent  constitutifs  par  un  autre  élément  de  la  muqueuse,  par  les 
J^les  en  tube. 

<  Ces  tumeurs  sont  au  nombre  de  dix  ou  douze,  dans  l'intestin  grêle.  Leur  consis- 
^Bce  est  très-variable,  ainsi  que  leur  volume,  qui  peut  atteindre  celui  d'un  [lois. 
^  petites  tumeurs  sont  aplaties,  elles  présentent  à  leur  centre  une  portion  dé- 
pimée  en  ombilic  ;  sur  des  sections  perpendiculaires  à  leur  surface,  on  voit 
lo'elles  résultent  d*un  é|)aississement  de  la  muqueuse  qui  est  devenue  blanchâtre 
^  semble  comme  infiltrée  d'un  suc  qu'on  peut  extraire  par  le  raclage.  Exa- 
miné au  microscope,  ce  suc  paraît  constitué  en  grande  partie  par  des  cellules  ar- 
f^Midiessans  membranes,  de  8  à  12  millièmes  de  millimètre  de  diamètre.  Traité 
pir  l'iode  et  l'acide  sulfuri({ue,  le  tissu  (|ui  constitue  ces  petites  tunieui*s  ne  donne 
pas  la  réaction  caractéristique  de  la  matière  amyloïdc.  Après  durcissement  dansTn- 
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cide  cliromiqiie  ou  Falcool,  et  sur  des  coupes  traitées  au  pinceau,  on  retrouve  l 
glandes  tubulcuses  remplies  d'un  détritus  granuleux;  c'est  à  peine  si  Ton  peute 
cnrc  distinguer  dans  leur  intérieur  quel(iucs  cellules  déforraées.  Entre cesglud 
et  au-dessous  d'elles,  on  remarque  un  tissu  counectif  réticulé  à  mailles  lai^ 
irrégulières  contenant  encore  quelques  cellules  lymphatiques.  Les  librillet  i 
stroma  réticulé  sont  épaissies  ;  elles  mesurent  de  i  à  3  millièmes  de  millimètn 
leurs  points  de  jonction  sont  généralement  dé|>ourvus  de  noyaux.  On  peutccpei 
dant  en  distinguer  quehiucs-uiis,  surtout  après  avoir  fait  usage  de  la  colontic 
par  le  carmin.  » 

«  11  existe  aussi  dans  le  gros  intestin  et  à  unceutimètre  de  la  valvule  iléo-caNil 
une  tumeur  semblable  aux  pn^'dentcs,  mais  l»eaucoup  plus  étendue.  Icilepdc 
central  déprime,  que  nous  avions  remarqué  sur  les  petites  tumeurs  de  Tintesti 
grêle  correspond  à  une  surface  irrégulière,  cxcavée,  légèrement  villeuse,  limita 
par  un  bord  sinueux,  mamelonné,  rappelant  par  sa  forme  les  circonvolutions  ci 
rébrales.  Ija  structure  de  cette  tumeur  est  semblable  à  celle  que  nous  avons dq 
<lécrite  :  transl'onnation  granuleuse  des  glandes  en  tubes,  qui  restent  comprist 
dans  la  masse  morbide,  transformation  du  stroma,  de  la  muqueuse  en  tissu  eos 
nect if  réticulé  à  larges  mailles,  remplies  de  corpuscules  de  lymphe.  Au  niveaad 
la  dépression  centrale,  et  sur  des  coupes  ))ratiquées  après  durcissement,  onn 
retrouve  plus  la  structure  glandulaire,  mais  une  sorte  de  substance  caséusedai 
laquelle  il  est  didicile  de  reconnaître  des  éléments  bien  définis.  Les  difféniil 
vaisseaux  sanguins  qui  sillonnent  le  tissu  connectif  réticulé  de  ces  productÎMi 
lymphatiques  de  l'intestin  sont  dilatés  par  place  et  remplis  de  globules  blancs. 
(Ollivieret  Ranvier,  obsorv.  de  1866,  Soc.  de  Biologie .) 

H.  le  professeur  Béhier  dans  une  observation  très-remarquable,  encore  inédite 
bien  que  communiquée  verbalement  en  1868  au  congrès  médical  de  Nonrid 
a  enfin  décrit  la  nm(]ueuse  intestinale  dans  les  ternies  suivants  :  «  Toute  la  surûc 
est  d'une  couleur  grise,  d'une  apparence  granuleuse,  laquelle,  après  inspedio 
résulte  d'un  dépôt  de  pigment  au  sonunet  des  villosités.  Les  plaques  de  Peyersoii 
plus  proéminentes  qu'à  letat  normal,  et  semblent  non-seulement  plus  v\)aàsst 
mais  phis  larges  «ju'à  l'ordinaire  ;  leur  surface  ne  présente  aucune  uicén 
tion.  Elle  fait  un  relief  d'environ  5  millimètros  au-dessus  de  la  muqueuse,  ipiies 
gonflée  et  offre  une  a p| carence  réticulée.  Les  phnpies  de  Peyer  présentent  déplus 
lorsqu'on  regaiile  Tinlcstin  par  transparence,  une  opacité  qui  tranche  aveci 
translucidité  du  reste  de  l'intestin,  lequel  est  anémié  et  semble  aminci.  Les  glande 
solitaires  sont  proéminentes  à  la  fois  dans  l'intestin  grêle,  et  dans  le  gros  intestin 
Elles  sont  d'une  couleur  blanc  sale,  et  du  vu! unie  d'un  grain  de  millet ,  égalemeo 
opaques  quand  où  regarde  l'intestin  par  transparence.  L'examen  liistologi<|U 
après  durcissement  dans  l'alcool,  a  montré  que  les  tuniques  séreuses  et  niuscï 
laires,  étaient  saines.  La  tunique  cellulaire  est  un  peu  épaissie,  elle  est  iovMi 
d'une  couche  blanchâtre,  opaque,  de  près  de  o  millimètres  d'épaisseur,  apri 
laquelle  vient  la  muqueuse,  dont  les  villosités  sont  normales  à  la  surface  mi 
queuse,  tandis  que  cellci  qui  correspondent  à  la  couche  opaque  ci-dessus,  soi 
considérablement  altén'es.  Examinées  à  un  grossissement  de  î20  diamètres,  o 
parties  malades,  présentent  1<*  des  villosités  hypertrophiées,  beaucoup  pli 
longues  et  mohis  transparentes  qu'à  l'état  normal  ;  ti^  au-dessous  dec^svillositc 
on  observe  une  série  de  lacunes  circulaires,  a  circonférence  irrégulière,  disposé 
en  lignes  qui  courent  parallèlement  à  la  surface.  Ces  lacunes  sont  produites  p 
le  manque  de  glandes  inte.stin.'des,  qui  sont  sorties  de  leur  place  au  moment  de 
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m  éek  pièce»  mais OD  entroore  aaeertainnoiDhreqiiifOiit  rnléesdaiis 
■totiaal.  Eo  tniUnt  les  j^aques  de  Peyer  au  pmeean»  par  le  caimm 
■•raiiiiDoniaqiie,  et  toachant  ensuite  avec  Tacide  acétique,  ontroofe 
Mrtie  épaisaie  est  fonnée  par  ua  dépôt  lymphatique  de  lymfkoma.  En 
BBDste  un  réticuhnn  formé  de  fibres  déliées,  qui  s'anastomosent  entre 
lésentent  de  petites  nodosités  aux  points  de  jonctions,  et  les  trabéeules 
WL  parois  d'une  quantité  de  Taisseaux  capillaires.  Les  mailles  du  rétien- 
remplies  d'un  grand  nombre  de  petites  cellules  rondes,  contenant  un 
i  occupe  presque  toute  leur  cavité.  Au  milieu  de  ce  dépôt  lymphatique 
es  les  glaiidesTésiculaires,  dont  la  réunion  forme  la  plaquedePèyer.  Les 
^  mentionnées,  montrent,  au  point  où  ce  follicule  s'est  échappé,  le  ré- 
ônsique  les  vaisseaux  capillaires  brisés,  preuve  de  la  connexion  étroite 
it  autre  ce  follicule  et  le  dépôt  lymphatique  qui  Fentoarait.  La  glande 
\  présentait  une  opacité  plus  grande  de  sa  membrane;  mais  le  tissu  lui- 
pas  subi  ded^nérescencegraissoise,  ni  toute  autro  altération  morbide, 
nts  sont  seulement  augmentés  de  nombre,  et  leur  multiplication  a  seule 
acroissement  du  follicule.  Le  dépôt  lymphatique  semble  avoir  eur 
»  la  largeur  de  la  muqueuse,  qui  ne  présente  plus  de  vestige  des  ^an- 
MKS.  Les  villosités  contiennent  beaucoup  d^éléments  cellulaires,  mais 
iatîons  et  les  vésicules  graisseuses,  qui  remplissent  le  tissu  lui-même  ne 
it  pas  d'affirmer  que  l'hypertrophie  des  villosités  est  due  aussi  au  dépôt 
[W,  bien  que  ce  soit  tr^probable.  Les  follicules  isolés  présentaient  des 
I  entièrement  semblables. 

lescription  rappelle  la  description  donnée  par  M.  Pdtain  dans  un  cas 
(Soc.  anai.^  1860.)  Elle  rappelle  surtout  ce  que  nous  avons  rapporté 
d'après  Vircfaow  du  reTétement  complet  du  bassin  et  du  canal  thora- 
le  parenchyme  glandulaire.  Mais  ce  cas  de  M.  Béhier  est  d'autant  plus 
ble  que  la  lésion  intestinale  ne  coïncidait  avec  aucune  hypertropliie,soit 
es  lymphatiques,  soit  de  la  rate  ou  du  foie.  Nous  verrons  plus  Imn  que, 
iéhier,  on  pourrait  en  faire  une  forme  particulière  de  la  maladie  au 
rue  clinique. 

très  lésions  de  l'inlestiii  qui  ont  été  signalées  peuvent  être  considérées 
urement  accidentelles,  ce  sont  des  ulcérations  légères  des  arborisations 
s,  plus  souvent  même  de  petites  ecchymoses  qu'on  retrouve,  soit  à  la 
ne  de  l'intestin,  soit  à  sa  surface  p^^ritonéale,  dans  les  cas  où  la  maladie 
!  par  des  hémorrhagies  multiples. 

it  en  dire  autant  du  petit  nombre  de  lésions  qui  ont  été  signalées  dans 
(7  fois  sur  41,  relevé  personnel). 

\ae  ofire  en  effet  une  muqueuse  tantôt  anémiée,  tantôt  parsemée  d'ec- 
,  de  petites  hémorrhagies  interstitielles,  faisant  quelquefois  une  légère 
Btôt  épaissie,  avec  de  nombreuses  arborisations  vasculaires.  En  outre, 
me  est  quelquefois  irrégulièrement  bosselée,  sans  qu'on  puisse  cepen- 
Qcontrer  de  véritables  productions  lymphatiques.  (Ollivier  et  Ranvier, 
lerv.,  1869,  p.  il9.)  M.  Friedreich  y  a  décrit  de  petites  tumeurs  blan- 
nmposées  d'éléments  incolores,  noyaux  et  cellules  de  nouvelle  formation 
dégraisse  (Vireh.,  Arch,^  t.  XX,  p.  58.) 

iiotiir,  outre  l'ascite  qui  remplit  souvent  sa  cavité,  présente  sous  ses 
■rîétal  et  viscéral,  et  dans  ses  différents  replis,  le  mésentère  entre  autres, 
nhagies  sous-séreuses  quelquefois  abondantes  (obsarv.  Bhu:he,  Isamlr 


308  LEUGOCYTHËMIË  (anatonib  pathologiqob). 

et  Robin,  4855).  Dans  un  cas  de  M.  Vidal  (Soc.  anal.  1857,  p.  345),  il  exii 
dans  le  tissu  cellulaire  sous-péritonéal  entre  les  lombes,  la  vt^e  et  le  put» 
vaste  épancliement  de  plus  d*un  litre  de  sang  qui  l'emplissait  le  bassin,  etfi 
vers  la  grande  lèvre  gauche,  et  vers  la  région  fcssière.  D'autres  fois,  on  y  a  i 
staté  une  ascite  plus  ou  moins  considérable,  des  dépôts  pseudo-membraiK 
des  adhérences  soUdes,  ou  même  de  fines  granulations  tut)erculeuses  inilia 
(obs.  Ollivicr  et  Ramier,  18G9).  Ce  ne  sont  là  évidemment  que  descomplicatic 
qui  n'ont  pas  de  lien  direct  avec  la  leucocythémie  elle-même. 

Pour  en  finir  avec  lappareil  digestif  et  ses  annexes,  ajoutons  que  le  poJKr 
nous  a  présenté  une  hypertrophie  très-remarquable  (observ.  citée  1858);  sal 
gueur  était  de  22  centimètres,  et  sa  largeur  en  proportion.  La  plupart  des  oh 
valeurs  ne  mentionnent  pas  cette  glande,  une  ou  deux  fois  seulement  il  est 
({u'elle  a  été  trouvée  saine  (obs.  Barth.,  obs.  Vidal,  1857).  M.  Lancereaux  (( 
1869)  l'a  cependant  trouvée  pigmentée.  Si  cependant  riiypertrophie  du  pann 
était  démontrée,  elle  prouverait  qu'un  nouvel  ordre  de  glandes,  dont  il  n'a 
été  fait  mention  parmi  les  glandes  hématopoiétiqucs,  c'est-à-dire  les  glandes 
grappe,  peuvent  également  jouer  un  rôle  dans  la  leucocythémie. 

Les  amygdales  ont  été  trouvéeshypertrophiée$2  fois  sur  41  (relevé  personn 

Les  foUlcuUs  clos  de  la  'base  de  la  langue,  en  arrière  du  V,  ont  été  troo' 
par  MM.  Ollivicr  et  Ranvier  (nouv.  observ.  Arch.  de  Brown-Séquard,  etc.,  18 
p.  410),  gros  comme  des  graines  de  mais  et  constitués  par  une  simple  hj] 
|)lasie  du  tissu  adénoïde,  dont  les  fibrilles  étaient  épaissies  et  dont  les  noe 
fertiles  contenaient  des  noyaux  bien  accusés. 

Les  gencives  ont  offert  dans  la  môme  observation  une  hypeiirophie  cous 
rable  :  elles  formaient  un  bourrelet  saillant  en  avant  des  dents,  bourrelet 
n'était  nullement  saignant,  ni  fongueux  :  le  raclage  en  faisait  sortir  lui  suc 
tescent  i\uï  coiit(»nait  un  certain  nombre  de  globules  blancs.  Après  durcissen 
dans  l'alcool,  on  n'y  a  trouvé  que  des  vaisseaux  dilatés  et  remplis  deglob 
blancs. 

Organes  tboraciques.  Les  plèvres  sont  peu  atteintes  dans  la  leucocytlHfi 
dans  quelques  cas  (2  sur  32,  relevé  de  M.  Vidal  et  8  fois  sur  il,  n 
personnel),  on  y  a  trouvé  un  épancliement  séreux  ou  séro-sanguinolent  ;  « 
7  cas  sur  52  (M.  Vidal)  et  dans  5  cas  sur  41  (relevé  personnel),  il  v  avait 
adhérences  pseudo-membraneuses  ;  sous  la  plèvre  pulmonaire ,  on  a  not< 
ecchymoses.  Ënfm  nous  avons  vu  (observ.  citée  1855)  le  tissu  cellulaire 
médiastin  antérieur  présenter  une  infiltration  sanguine  assez  considérabi  '. 

Tous  ces  faits  doivent  être  considérés,  soit  comme  des  lésions  accessoires 
venant  des  hémorrhagies  multiples,  qui  accompagnent  si  souvent  la  maladie, 
comme  une  trace  d'accidents  inflammatoires  survenus  in  extremis,  soiti 
comme  de  véritables  complications,  de  date  plus  ou  moins  ancienne,  mais 
tainement  étrangères  à  la  leucocythémie. 

Les  poumons  pourront  nous  inspirer  les  mémos  réflexions.  On  v  a  trou 
congestion  pulmonaire,  principalement  aux  jmrties  déclives,  phénomène  ul 
d'une  maladie  qui  se  teimine  si  souvent  par  l'adynaniie,  et  même  par  Tasplr 
<»n  y  a  trouvé  des  infarctus  hémorrhagiques,  et  des  ecchymoses,  cx)nime  on 
trouvés  dans  tous  les  viscères  ;  on  y  a  trouvé  des  tubercules  à  dilTérents  d( 
de  leur  évolution,  et  quelquefois  des  infiltrations  de  tubercules  miliaires  I 
Bourdon,  1867),  ou  de  véritables  pneumonies  (Bennett  —  3  fois  sur  25 et! 
sur41,rel.  i)ers.).  Ce  sont  là  des  complications  ou  des  phénomènes  ultimes. 
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Vh»  y  aroDS  constaté  avec  M.  Robin  (obsenr.  citée  1853)  une  lésion  en  rn[»- 
put  plus  direct  âfec  la  leucocUliémie.  «  Les  capillaires  du  poumon  étaient  di;^ 
tnda<  par  uoe  énorme  quantité  de  globulins  analogues  à  ceux  du  sang  des 
aJÎims.  Ces  globulins  se  trouvaient  accumulés  dans  les  petits  raisscaux  et  serrrs 
hm^  contre  les  autres  à  un  point  très-remarquable.  Cette  lésion  des  plus  frap- 
pâtes et  des  plus  singulières  sous  le  microscope  donnait  au  tissu  pulmonaire 
OK^ude  lésistance  à  la  déchirure,  et  une  coloration  rose,  violacée,  ofialine, 
iiaîi>.'ue  à  celle  de  la  rate.  • 

n.  Ollivier  et  Ranvier  (nour.  obsen.,  18G9)  ont  aussi  trouvé  dans  un  cas 
Ib  travées  qui  séparent  les  alvéoles  pulmonaires  occufiées  par  des  vaisseaux  dila- 
té, sorgés  de  globules  blancs,  et  qui,  par  suite,  faisaient  dans  l'intérieur  des 
àtkài»  une  saillie  bien  plus  prononcée  qu*à  Tordiiiaire.  Le  même  sujet  pré>en- 
liitduis  le  poumon  des  infarctus  hémorrtiagiques  assez  nombreux,  et  de  petites 
«diTiDOses  sous-pleurales  d*un  rouge  vif. 

U  muqueuse  des  bronches  et  de  la  tracliée  présente  aussi  des  taches  ecchjTno- 
ti^  et  quekfues  saillies  rougeùtres,  que  Ton  a  trouvées  aussi  à  la  face  posté- 
fkorede  l'épiglotte.  (Ollivier  et  Ranvier.) 

Le<  yanglions  bronchique$  ont  été  signalés  plus  haut,  au  nombre  des  glandes 
bnphatiques,  qui  sont  le  plus  souvent  hypertrophi/'cs  dans  la  leucoc}  thémie. 
Inr  lésion  est  particulièrement  grave  en  ce  qu'elle  détermine  la  dyspnée,  par 
ompnssion  des  bronches,  ou  des  rameaux  du  nerf  pneumogastrique. 

Le  thymu$  est  aussi  hypertropliié,  dans  quelques  cas,  malgré  T^ige  des  sujets, 
^  Tony  remarque  une  congestion  ou  une  infiltration  san^oiine  plus  au  moins 
fort?.  Nous  l'avons  trouvé  nous-méme  lobserv.  citée  i8o5i,  développé  comme  si 
b  dinde  était  revenue  à  l'état  fœtal. 

ht  corff*  thyrdûle  est  hypertrophié  dans  1  obser^'ation  de  Ikiettcher  (Vircliow, 
irrft.,  t.  XIV)  et  dans  celle  de  M.  f^nccreaux  iAtlax  d'anatomie  jtathologiquey 
hn*.ixe9.. 

Irrrjpuret  les  gros  raiiseaux  présentent  dans  la  |ilu|iart  îles  ais  un"  distension 
»Uli!e.  t;t  dans  leur  cavité  des  caillots  considérables  que  nous  avons  décrits  Iroj 
'  l-itt.'  ]enri»'iit  pour  avoir  besoin  d  y  rewiiir.  Le  cœur  lui-inéme  îi  présenté  :'i  MM.  01- 
faHï  i-t  ftanvit.T  un  nombre  considénible  di*  petiti's  taches  ecchyniotiqiies  de  dinien- 
iMhTjrijbleset  tout  à  fait  seiiiblahl'.'S  au\  taches  de  pur[iuranotét*s  ^u^  le  tégument 
j.  "ïtdiK-.  Il  y  avait  de  plus  un  \U'\i  de  surcliarire  LTaissi.'use  du  muscle  cardiaque 
">lv-n-..  i>^r»6i.  Dans  un  autre  cas,  les  ecchymos<.'S  était.*ut  accompagnées  de 
ï^tit»:*  >ïillie!>  blanchâtres,  donnant  au  doi^t  une  légèn^  sensation  A*:  relief,  et 
^oihtit:iânt  par  leur  réunion  dfs  îlots  qu'au  microscope  on  a  reconnu  comme  ré- 
»lUiit  d'une  dilatation  du  réseau  capillaire  et  d'une  hémorrha^'ie  difluse  déjà 
i&nnniie.  dan<  laquelle  les  L'lohul>'<  roni'es  avaii'Ut  subi  une  di*struction  plus  ou 
B'-iib  «empiète.  Itans  le  voisinage,  les  !i]»i*es  nmsculaires  du  cœur  avaient  éfTouvé 
^1  b  dt'^jénérescence  grais>eu>t'  job^t-rv.  nouvi-lles,  IMV.»,  p.  -4 lit.  M.  Huss 
**<ildéjà  signalé  cette  dégénére>cence.  ».lrc/i.  ff*'n.  de  med.,  Is."i7.  p.  T»  10. i  Les 
'>Wii|h<  âont  le  plus  souvent  saines.  ain>i  que  les  orifitos.  Mais  riiyjiertrophie 
*Œ»|'k:  a  été  notée  7  lois  sur  il  cas,  et  la  dilatation  avec  amincissement  une  lois, 
l^sciilkls  blancs  y  ont  été  trou\és  10  fois  sur  i  1  cas  (relevé  personnel i. 

1^  i-éru-arde  a  quelquefois  pi'é>enlé  un  lé^'^r  é[)anchement  séreux  ou  séro- 
•*ïtiiifK>leiiti5fois  sur  il  cas,  obs.  iJlathcohs.  Béliier,elc.)  ;  M.  Iluss  y  a  trou^é 
'l^^\sufl:iS  |iseudo-membraneux  i7oco  citato). 

l*»nni  |.:s  gros  vais^aux  que  Ton  trouve  distendus  par  des  caillots  blancs  ou 
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por dn  sang  lie  de  m  caraet&ûtiqDe,  U  fimt  citer  ruQÊê'jlÊÊÊBmMé  WL FIHÉI^ 
ifaeks  deux  reines  caves,  les  troncs  veiiieiix  bnodnO'V^phdl^rieiÇ^^ 
noms  CTons  d^à  mentioimés  dans  Fabdomen. 

Caviié  crânienne  et  rachiàiemie.  Les  méninges  ne  présentent  que 
msnt  (dM.  Page  et  Ogle)  des  produits  inflammatoires,  ou  ezsndats  fibrinev^ 
mais  les  Teines  et  les  sinus  de  la  dure-mère  ont  présenté  (7  fois  sur  SS,  ilan^i 
relevé  de  M.  Vidal)  des  concrétions  sanguines,  semi-coagulées,  de  oouknr  tai^ji 
diocolat,  tantôt  lie  de  vin,  tantôt  blanchâtre,  moulées  sur  le  cdibre des  vaJSBsa^a:^ 
mais  n'adhérant  pas  aux  parois  restées  saines.  Jlans  qudques  cas,  il  y  a  eu  ^ 
^lanchements  séreux,  ou  séro-sanguinolents  dans  le  tissu  sous^tfaduMiidieo^  i 
dans  les  ventricules.  Dans  un  cas  (relevé  de  H.  Vidal)  une  hémonhagie  cérébm'tB 
véritable,  une  large  déchirure  d'un  hémisphère.  L'apoplexie  cérébrale  à  gr^ij 
foyer  est  aussi  notée  3  fois  sur  41  (relevé  personnel). 

Nous  avons  nous-mème  (observ.  dtée  1855)  trouvé  des  épanchements  WÊng^â 
ndkots  fort  abondants  dans  les  espaces  sous-arachnoidiens  et  danslesventrienJd 
cérébraux;  h  pie^mère  oérébrele  présentait  une  forte  infiltntionsangu^ 
légers  caillots  rouges  sur  les  espaces  perforés  antérieure  et  postérieurs.  La  cosX'^ 
des  lobes  cérébraux  ne  présentait  rien  à  not«r  que  la  teinte  rose  légèrement  op^ 
Une  qu'elle  devait  à  la  sérosité  du  sang.  La  lésion  la  plus  remarquaUe  était  cpa^ 
stituée  par  la  présence  de  caillots  allongés  dans  les  deux  ventricules  hténoE^ 
caillots  mous,  diffluents,  offrant  tous  les  caractères  du  sang  d^  décrit,  et  -^ 
prolongeant  en  avant  dans  le  ventricule  médian  par  les  trous  de  Honro  Irès-tf  ^ 
tés,  et  en  airière,  dans  l'étage  inférieur  et  sur  l'argot  de  Mmtmd.  Pftr  l'aquef^ 
de  Sylrius,  les  caiUots  se  prolongeaient  dans  le  quatrième  v«itriculé  juaqul  '^ 
pointe  du  ealamui  icripùmus. 

La  pulpe  cérébrale  dle-méme  oflrait  aussi  une  infiltration  asseï  notaUe  autotf 
des  ventricules,  et  deux  foyers  d'apoplexie  capillaire,  dans  le  corps  stiîé  à  gansV 
et  dans  la  paroi  droite  du  ventricule  médian  ;  le  reste  était  sain. 

On  trouvait  enfin  dans  la  cavité  rachidienne,  depuis  la  troisième  vertèbre  im 
sale  jusqu'au  sacrum,  une  hémorrhagie  méningée  et  des  caillots  siégeant  eut 
la  dure-mère  et  les  arcs  vertébraux.  La  moelle  elle-même  était  saine. 

HH.  (Hlivier  et  Ranvier  (obs.  1866)  ont  noté  plusieurs  foyers  hémorrhagiqi 
de  diverses  grandeurs  dans  l'encéphale  d'un  même  sujet,  les  uns  dans  les  hé 
sphères,  les  autres  dans  le  cervelet.  Le  sang  était  de  couleur  chocolat  et  rempi 
globules  blancs. 

n  ne  faut  voir  dans  des  lésions  aussi  multipliées  que  des  phénomènes  ulf 
d'une  diathèse  hémorrhagique  des  plus  prononcées  et  où  les  caractères  phys 
et  histologiques  du  sang  avaient  seuls  une  physionomie  particulière.  Mais 
rents  auteurs  ont  cité  des  lésions  plus  anciennes  et  plus  en  rapport  avec  c 
nous  avons  trouvé  dans  d'autres  viscères.  Craigie  a  vu  les  veines  cérébrale 
plies  de  concrétions  blanchâtres,  qui,  en  quelques  endroits,  ressemhlaier 
pus.  Les  veines  de  Galien  étaient  pleines  d  une  lymphe  grise  et  ferme.  I 
note  aussi  des  caillots  jaunâtres  à  la  base  du  crâne.  (On  leucocythemia^ 
Craigie  et  de  Bennett,  n^"  i  et  2.) 

H.  Lancereaux  a  vu  à  la  surface  du  cerveau  une  admirable  injection 
les  vaisseaux  veineux  de  la  pie-mère.  On  aurait  dit  une  injection  mercu 
mieux  une  injection  purulente.  Ces  amas  de  matière  blanche  qui  form; 
jection  capillaire  étaient  composés  presque  entièrement  de  globules  blan 
d'An.poih.  1869— et  Trousseau,  Clin,  de  VH.-D.,  2«  éd.,  1. 111,  p.  5 
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0.  ODîfier  et  lUnner  (doot.  oIm.,  1809,  p.  410)  ngnalenl  daosles 
I  h  prfscBtt  de  néo-Bieiiibniies  asseï  épawesy  le  déUc^ 
Mn  capilUres  qu'elles  eonlenaieot  étaient  remplii  de  globules  Uancs. 
oit  no  caillot  Manchitre,  fiDrmé  de  fibrine  et  de  globules  blancs  avec 
l^aboles  rouges  dans  le  sinus  longitudinal  supérieur, 
es  orypiet  det  tens^  nous  trouYons  une  lésion  oculaire  mentionnée  dans 
!valionde  Grisolle  et  de  M.  Ilemey  (Gaz,  de»  hôp.^  Paris,  1864,  p.  16Sj. 
tines  étaient  tontes  deux  altérées,  à  drmte  les  Taisseaux  gorgés  de  sang 
ut  fort  bien  émanant  de  la  pupille  et  sur  leur  tnjet,  le  plus  souvent,  se 
de  petites  taches  rouges  eochymotiques.  A  gauche,  il  existait  une  teinte 
t  laiteuse  qui  ne  laissait  voir  les  vaisseaux,  surtout  au  niveau  de  la  pa- 
k  travers  d'une  couche  nuageuse;  les  petites  tadies  rouges  s'y  renoon» 
lalement.  • 

le  connaissons  aucune  recherche  anatomique  Cûte  sur  l'oreille  interne, 
la  surdité  ait  été  notée  assez  souvoit  chez  les  sujets  lenoocythémiques. 
■mé,  lésions  constantes  ou  presque  constantes  de  la  rate,  du  fine,  des 
fphatiqucs  et  intestinales,  des  reins  ;  produits  patlidogiqnes  aocîden- 
QBsécuti&,  hémorrhagies  disséminées  dans  les  autres  organes,  td  est 
e  des  lésions  viscérales  que  l'on  rencontre  dans  la  lenoocythénne. 
■pfMiilitliL  L'histoire  clinique  de  la  leuoocythémie  est  loin  de 
aer  des  renseignements  aussi  précis  et  aussi  circonstanciés  que  ceux  qui 
;  fournis  par  l'anatomie  patliologique.  La  faute  en  est^Ue  aux  observa» 
se  sont  principalement  occupés  des  recherches  histologiques,  chimiques, 
iories  plijsiologiques  et  pathologiques  de  la  maladie,  et  ont  moins  insisté 
herche  des  causes  et  des  variétés  nosologiques?  N'en  est-elle  pas  surtout 
récente  de  ces  recherches,  au  petit  nombre  relatif  des  observations  que 
édons,  à  ThistiMTe  assez  uniforme  et  monotone  d'une  cachexie  progressive 
l'a  pu  arrêter  jusqu^à  présent,  et  qui  ne  présente  pas  de  ces  faits  tran- 
Ton  peut  déduire  des  ^iies  pathologiques  larges,  gt'uérales  et  à  la  fois 
lent  précises?  Nous  inclinons  plutôt  vers  cette  dernière  manière  de  voir, 
incriminer  personne,  nous  rendons  justice  aux  efforts  qui  ont  été  faits 
es  observateurs  qui  ont  étudié  cet  état  morbide,  encore  assez  rare  à 
r  dans  la  pratique. 

u  général.  Nous  tracerons  d*abord  à  grands  traits  le  tableau  général 
idie,  en  prenant  pour  type  la  Icucocytliémie  splénique  de  Yirchow  et  de 
sdle  que  nous  nommerons  volontiers  la  ieucocythémie  idiopathiquef  ou 

I  sujet  ordinairement  bien  portant,  ou  présentant  les  antécédents  patho- 
rès-dnrers,  et  eu  général  assez  éloignés,  apparaît  progressivement,  sans 
me,  sans  que  le  malade  puisse  préciser  ré|)oque  du  début,  un  aflaiblis- 
rticulier,  avec  perte  de  forces,  découragement,  aspect  cachectique  inex- 
elquellMS  douleurs  spontanées  dans  certaines  nagions,  sous  rhypochondre 
IX  aines,  dans  les  aisselles,  et  le  malade  reste  souvent  longtemps  sans 
be,  de  même  que  le  médecin  |)eul  longtemps  en  méconnaître  la  natui%. 
en  signes  positifs  sont  fournis  par  le  développement  d'hypertrophies 
on  par  l'apparition  des  tumeurs  ganglionnaires  périphériques.  L'hy]  er- 
la  rate  est  ordinairement  celle  que  l'on  constate  la  première,  dès  que 
s  d'une  tumeur  volumineuse  dans  Thypochondre  gauche  est  signalée  par 
n  locales,  le  gonflement  du  ventre,  et  surtout  par  les  phénomènes  d'an- 
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hélaUon  qu'elle  détermine.  A  cette  époque,  tout  médecin  instruit  devra  d^à  «m 
çoniier  la  leucocythémie  et  s*enquérir  de  l*état  du  sang .  S'il  constate  la  lésion  cara( 
ristique,  il  n'a  plus  qu'à  suivre  le  développement  de  la  maladie,  avec  son  agg^-^^^ 
vation  progressive;  s'il  ne  trouve  pas  tout  d'abord  l'altération  du  sang,  mais  ^j 
riiypcrtrophie  de  la  rate,  du  foie,  ou  celle  des  ganglions  lymphatiques  persista  ^ 
se  développe  davantage,  en  s*accompagnant  d'une  cachexie  de  plus  en  plus  pro- 
noncée, il  ne  devTa  pas  négliger  de  revenir  de  temps  à  autre  à  cet  examen  <|iu, 
un  jour  ou  l'autre,  permettra  de  constater  la  dyscrasie  caractéristique  ^iu 
sang. 

A  mesure  que  la  maladie  se  développe,  l'hypertrophie  de  la  rate,  du  foie,  ou  des 
ganglions  périphériques  augmente  ;  la  cachexie  se  prononce  davantage,  la  faiblesse 
est  plus  grande,  le  malade  doit  bientôt  renoncer  à  tout  travail  et  prendre  le  Jit 
On  note  divers  accidents  du  côté  des  voies  digestivcs,  un  peu  d'ascite,  de  la  diBi^ 
rhée  chronique,  assez  rarement  des  nausées  et  des  vomissements;  pourtant  l'ap- 
pétit persiste  ordinairement  jusqu'à  une  période  très-avancée.  Puis  on  oiner^^ 
de  la  dyspnée,  des  menaces  d'étouffcment,  et  enfin,  vers  la  fin,  de  la  fièvre  beo^ 
que.  Le  malade  succombe,  épuisé  par  les  progrès  de  la  cachexie.  Très-souvent  ^ 
terminaison  fatale  est  hâtée  par  l'apparition  d'cpistaxis  incoercibles,  d'hémorrl>A' 
gies  multiples,  soit  sous  le  tégument  externe,  soit  à  l'intérieur  des  principe "b^ 
viscères. 

Reprenons  ces  divers  symptômes  pour  préciser  les  conditions  de  leur  dévelo  J^ 
pemeut  et  leur  signification. 

Les  données  numériques  que  nous  mentionnerons  seront  tirées,  connue  pré^^^ 
demment,  du  relevé  de  M.  Vidal,  portant  sur  32  observations  antérieures  à  18^C, 
et  sur  notre  relevé  personnel  de  41  obsenations  recueillies  et  publiées  depuis  ceCle 
époque. 

Aspect  cachectique.  Perte  des  forces.  L'aspect  cachectique,  la  perte  des  forces 
sont  ordiiiaircnient  dos  phéiiomèiies  du  début,  si  Ton  peut  employer  le  mot  de 
début  duns  un  état  morbide  toujours  consécutif,  (|ui  ne  se  traduit  par  aucun  plu^ 
noniciie  d'invasion  propre  à  allirer  ratteution  du  malade.  Quand  celui-ci  s'adresse 
au  médecin,  il  reiilretient,  dans  la  grande  majorité  des  cas,  des  troubles  divent 
remontant  au  moins  à  plusieurs  mois  :  c'est  un  alfaiblissement  lentement  pro- 
gressif, (lu  découragement,  l'inipossibilité  de  se  livrer  aux  travaux  habituels; 
puis,  la  pâleur  de  la  face,  raniai^irissenieut,  qui  ont  été  remarqués  par  le  malade 
lui-même  ou  par  ses  proches.  SouNcnt,  à  ce  moment,  Taltération  du  sang  w 
serait  pas  encore  appréciable,  si  Von  cherchait  à  la  constater,  ce  qu'on  ne  fait  pas 
ordinairement  à  cette  épo<pie. 

L'aspect  cachectique  des  sujets  leucocythémicjues  n'a  rien  de  caractéristique,  et 
c'est  j.lutot  par  des  c;u*actères  négatifs  que  par  des  traits  positifs  qu'on  peut  le 
décrire.  Le  malade  est  pâle,  anémique,  et  cette  pâleur  ne  présente  ordinairement 
ni  la  teinte  jaune  paille  du  cancer,  ni  la  teinte  len'cuse  des  cachexies  palustres» 
ni  la  td'ute  blanc  mat  des  albumiimries.  La  face  n'est  ))as  bouffie,  si  ce  n'est  vers 
la  fin,  ni  les  paupières  infiltrées,  connue  dans  cotte  dcnière  maladie,  elle  n'est  p>s 
amaigrie  comme  chez  les  phtliisiques  et  ne  présente  pas  le  faciès  hippocratique:tout 
reste  dans  des  tenues  moyens,  jKileur  anémiijue  de  la  peau  et  des  muqueuses  sans 
teinte  spéciale,  sans  amaigrissement  exagéré.  Ou  a  cependant  noté  dans  quel<|ae$ 
cas  une  teinte  grise,  ou  jaune  de  la  peau.  11  est  bien  entendu  que  ces  caractères 
de  coloration  spéciale,  d'amaigrissement,  de  bouffissuiH?  pounx)nt  se  rencontrera 
certains  moments,  et  surtout  à  l'approche  de  la  tenninaison  fatale,  si  le  malade 
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Hiw  J>  CQBiplieatioa  qndqaeMinei  des  maMMW  ^m  dods  rmumàb 
h;  cancer,  tubercuies,  anasarqne,  etc. 

■jffîtieMail  a'ert  pas  eioesnf  au  débat,  et  nppellenii  par  exemple  eelui 
ÉBi  atteints  de  cânliose»  en  ce  que,  se  moDtranft  notammeiit  aux  parties 
ns  ds  troue  et  aux  membres,  il  contraste,  le  plus  soineni,  avec  la  to- 
ide  b  régioD  abdominale,  puisque  les  tumeon  de  la  rate  et  du  Smc 
itdanslaniigorité  des  cas.  Quand  le  malade  doit  périr  par  les  progrès  de 
Deeldeladiarriiée,cet  amaigrissement  défient  très-considéndde,  peut- 
■t  que  dans  les  autres  cachexies.  La  rajudité  arec  lafaelle  il  se  produit 
ciiooDStanœ  éminemment  défiiToraMe  pour  le  pronostic  {Vog.  Vigh, 
IL  Soe.  méi.  dm  hêp.,  1856,  p.  38.) 

wn^fkéÊimmtmnmerveiLe  divers.  Certaines  douleurs  locales  se  ibntéga- 
au  début,  buis  l'diserfation  de  Craigie,  le  malade  se  plaint  d'une 
an  cdié  gauche,  douleur  intermittente,  comparable  à  une  cnunpe 
■t  montrée  quelques  semaines  avant  l'arriTée  du  mahdeà  l'hàpital.  Cette 
DomriJail  probablement  avec  le  développement  de  la  rate.  Dans  la  première 
OMdeBemiett,  danslapranièrede  Virchow,  on  note  aussi  des  douleurs 
Rentre,  mais  apparaissant  un  peu  plus  tard,  quand  la  tuméfaction  da 
A  d^  reconnue.  Ces  douleurs  paraissent  tenir  en  eflet  à  des  exaœrba- 
piês  dans  les  viscères  abdominaux  ;  et  particulièrement,  comme  le  dit 
Inss,  dans  les  cas  où  il  se  fait  des  adhéraices  entre  ces  viscères  et  la  pa- 
ninak.  On  retrouve  aussi  ces  douleurs  avec  ce  caractère  d'acuité  dans  les 
ganglionnaires  périphériques,  lorsque  cellcM  s'accroissent  brusquement 
ae  par  poussées  successives  (obs.  de  Rinecker,  de  Mobr,  de  Vogel; 
dKTW,  Ge$.  Abhand.^  p.  SOS).  A  une  ^loque  plus  avancée,  lesdoul«irs 
inairement  moins  aiguës,  ce  sont  surtout  des  phénomènes  de  compression, 
locale. 

es  douleurs,  mais  plus  générales,  plus  vagues,  dans  les  membres,  dans 
,  dans  la  Cmc.  Ce  sont  des  phénomènes  de  névropathie  liés  à  Tanémie. 
ades  accusent  souvent  des  bourdonnements  d'oreilles,  des  étourdisse- 
de  la  céphalalgie,  continue  ou  intermittente  ;  un  malade  a  éprouvé  des 
névralgie  sus-orbitaire  (obs.  Woillez  et  Uenrey  de  Chégoin,  recueillie  par 
Gaz.  de$  hôp. ,  décembre  1855,  et  Bu//,  de  la  Soc.  méd.  des  Mp.,  1855). 
Huss  note  une  névralgie  persistante  de  la  jambe  droite,  mais  elle  parait 
compression  des  nerfs  par  les  tumeurs  ganglionnaires. 
^irophie  de  la  rate.  Nous  arrivons  à  un  phénomène  plus  positil  que  les 
rts,  et  qui  ne  peut  manquer  d  attirer  tôt  ou  tard  l'attention  du  malade 
lédedn.  D  est  difficile  de  savoir  à  quelle  époque  la  rate  a  commencé  à 
le,  mais  comme  Virchow  lui-mcme  le  reconnaît,  cette  lésion  précède 
i  d'assez  longtemps  la  dyscrasie  caractéristique  du  sang,  à  moins  qu'il  ne 
l'une  leucocythémie  lymphatique.  (Koj^.ci-dessous,FORHEsdeU  maladie.) 
gpande  majorité  des  cas,  la  rate  présente  une  h^-pertrophie  considérable, 
oduit  pour  le  malade,  par  une  pesanteur  dans  l'hypochondre  droit,  par 
e  considérable,  surtout  après  les  repas,  par  de  la  dyspnée,  par  la  nécessité 
r  les  vêtements,  et  |)our  le  médecin,  par  les  signes  physiques  les  plus 
i.  Vmqtection  seule  fait  reconnaître  un  élargissement  notable,  un  sou- 
it  de  l'hypochondre  gauche,  et  quelquefois  une  saillie  visible  jusque  vers 
s  :  La  pàlpaiion  confirme  immédiatement  cette  première  notion  ;  la  main 
ie  nr  le  ventre,  plus  ou  moins  distendu,  constate  facilement  une  tume  ur 
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énorme,  qui  commence  à  l'hypochoiidrc  gtiuclie,   atteint  et  dépasse  la  fign 
blanche  pour  s'étendre  à  droite,  ou  descend  vers  la  fosse  iliaque  gauche  et  toi 
le  pubis.  Cette  énorme  tumeur  est  ordinairement  peu  mobile;  Ton  peut  cep» 
dant  lui  imprimer  quelques  petits  déplacements,  en  refoulant  les  téguoienb 
pour  la  soulever.  L'extrémité  et  le  bord  droit  sont  mous^,  arrondis,  ùtcileil 
circonscrire  ;  le  bord  gauche  et  Textrémité  su[)érieure  ne  peuvent  être  bien  limiléi 
que  par  la  peraission^  qui  donnera,  sur  toute  l'étendue  de  la  tumeur,  une  maM 
absolue.  Chez  quelques  malades,  la  palpation  et  la  percussion  provoquent  da 
douleurs.  La  matité  sp]éni(iue  se  réunit  souvent  ù  droite avecla  matité hépatique^ 
quand  le  foie  est  également  hypertrophié.  Ajoutons  que  cette  liypertrophie  de  h 
rate  n'est  en  rien  modifiée  par  le  quinquina  et  la  quinine  à  haute  dose,  qui  M 
diminuer  ordinairement  les  hypertropliies  d'origine  palustre.  On  a  vu  dans  quelques 
cas  le  volume  de  la  rate  diminuer  rapidement  à  la  pi^riode  ultime,  sous  Tinfluenee 
de  quelque  complication,  notamment  d'hémon'liagies  considérables.  Ainsi,  dm 
une  observation  de  H.  Vidal  (1858)  la  rate  diminue  in  extremis  et  l'ontroofe 
un  énorme  foyer  hémorrhagique  dans  le  péritoine.  D'autres  fois,  au  contraire,  k 
rate  augmente  rapidement  dans  les  derniers  jours.  Dans  une  observation  dl 
Vogel  (Vii-cho\v,i4rc^ir,  1. 111,  p.  571),  le  développement  de  laratc  semble  allenier 
avec  celui  des  tumeurs  ganglionnaires  péripliériques. 

Hypertrophie  du  foie.  Elle  maixihe  la  plupart  du  temps  avec  celle  de  laratc 
bien  qu'elle  soit  un  peu  plus  tardive  et  moins  constante  que  la  première  (21  tè 
sur  32,  relevé  de  M.  Vidal  ;  52  fois  sur  41,  relevé  personnel).  Nous  avons  donnf, 
à  l'anatomie  pathologique,  des  chiffres  qui  expriment  l'augmentation  de  aoIdun 
et  de  poids  que  le  foie  est  susceptible  de  présenter.  D'assez  bomie  heure,  m 
pourra  constater  par  la  percussion  et  par  la  palpation  que  le  foie  déborde  hl 
fausses  côtes,  qu'il  remonte  en  haut  vers  le  mamelon,  qu'il  s'étend  à  gauche  val 
la  rate.  Plus  tard,  Vinspection  fait  reconnaître  l'élargissement  de  l'hypoclwud» 
droit,  qui,  s'ajoutant  à  celui  de  l'hypochondre  gauche  pîir  la  rate,  donne  à  II 
base  de  la  poitrine  une  forme  évasée  très-remarquable.  En  môme  temps,  le  boid 
inférieur  descend  de  plus  en  plus  vers  la  fosse  iliaque,  et  le  lobe  gauche  se  réunit 
à  la  rate. 

C'est  quelquefois  seulement,  à  la  fin  de  la  maladie,  que  le  foie  pi*end  rapid6 
ment,  en  quelques  jours,  un  développement  aussi  considérable.  (Ohs.  de  l'hte, 
Virchow,  Archii\  t.  V,  p.  585,  et  Ces,  AhhamlL,  p.  208;  obs.  Dlache,  Isaffl- 
bert  et  Robin,  Bull,  de  VAc.  de  méd.^  29  janvier  1856,  et  Arch,  gén.  demédee.t 
1856,  t.  1,  p.  505.) 

Les  douleurs  spontanées  du  foie  paraissent  plus  rares  (\uq  celles  de  la  rate. 

L'ictère  n'est  noté  que  3  fois  sur  52  (relevé  de  M.  Vidal)  et  2  fois  sur  41  da* 
notre  relevé  personnel  ;  chez  l'un  des  malades,  il  y  avait  des  calculs  dans  la  vési- 
cule. Dans  d'autres  cas  (1  fois  M.  Vidal  et  1  fois  rel.  pers.),  le  foie  était  cirrhose* 

Hypertrophies  glandulaires  diverses.  Les  diverses  hyjîertrophies  ganglion" 
naires  que  nous  avons  signalées,  en  étudiant  l'anatomie  pathologique,  ne  sont 
j»as  toutes  appréciables  extérieurement  :  celles  des  ganglions  mésenlériques,  de* 
glandes  intestinales,  ne  se  constatent  que  sur  le  cadavre.  Celles  des  ganglions 
bronchiques  pouiraient  toutefois  être  sou|çonnées  par  rap|»arilion  dephénO" 
mènes  de  dyspnée  très-intenses,  très-menaçants.  Les  hypertrophies  des  fianglioU- 
périphériques  sont  au  contraire  appréciables  de  bonne  heure,  aux  ganglions  lynï' 
phatiques  du  cou,  de  l'aine,  ou  de  l'aisselle.  Elles  peuvent  apparaître  dans  deii- 
circonstances  différentes,  tantôt  primitivement,  avant  rhy|>ertrophie  spK'niqu^ 
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i?cfl  dors  b  lemcémie  hjtnjihatique  de  Virchow,  sur  laquelle  nous  reviendrons 
«  ytxL  (ihis  loin,  tantôt  elles  tiennent  plus  tardÎTement  après  Tliypertropliie  de 
k  nie.  du  foie,  ce  sont  les  cas  mixtes.  Les  glandes  longtemps  indolentes  pré- 
(aifois  dès  k  début  des  douleurs  vives,  quelquefois  des  exacerbations 
,  a«ec  rongeur,  cliaJeur,  à  la  suite  desquelles  leur  \olume  augmente  ordi- 
.  mais  qui  aboutissent  rarement  à  la  suppuration. 
Mffdroidsies,  amuarque,  œdènie  jfartiel.  On  ne  doit  |ias  s'étonner  de  ren- 
fÊiinT  des  bydropisies  locales  ou  géiiérdlisées  dans  une  maladie  qui  affecte 
im^  manière  ausai  profonde  la  constitution  du  fluide  nourricier  et  qui  s*accom- 
fÊ^  Af  tumeurs  énormes  capbles  d'entraver  la  circulation  veineuse.  Ainsi 
rante  est  mentionnée  9  fois  sur  33  (relevé  de  M.  Vidal)  et  13  fuis  sur 41  (relevé 
lUMiueii,  et  Toedème  des  membres  inférieurs  14  fois  sur  53.  Dans  deux  de  ces 
ai,  fl  était  limité  au  membre  inférieur  gauclie.  (\idal.j  Nous  Tavons  noté  7  fois 
vil  irelevé  pers.).  L'anasarque  s*est  montrée  4  fois  sur3â  (M. Vidal)et  15fois 
v4f  irel.  |«rs.)  ;  Toedème  pulmonaire,  2  fois  sur  53  et  1  fois  sur  41  ;  Téfian- 
t  dans  la  plèvre,  3  fois  sur  33  (Vidal)  et  8  fois  sur  41  irelevé  personnel). 
n'est  pas  en  général  aussi  considérable  que  Ton  {pourrait  le  croire. 
Ces  diverses  bydropisies  se  manifestent  à  des  é|  oques  assez  variables  :  M.  Vigla 
■kstate  rasdt<:  au  début  (obser^*.  Il,  Soc,  méd.  des  hôp.y  1856,  p.  58),  mais  il 
Il  assez  difficile  de  dire  le  moment  qui  |  eut  être  considéi-é  comme  le  début  de 
rite  maladie.  Plus  ordinairement,  les  liydropisies  surviennent  à  une  é|H)que 
naccr  de  la  maladie,  elles  peuvent  apjiaraitre  et  di$p;iraitre  plusieurs  fois  jusqu'à 
0  qu'elles  deviennent  définitives.  Nous  avons  vu  une  ascite  considérable  (avec 
nsation  de  flot  liquide)  disparaître,  au  contraire,  les  derniers  jours  et  être  rem- 
ihcte  yàT  de  h  tympnite  (observ.  citée,  185S).  Nous  avons  vu  de  même  lana- 
mqu^  a|  paraître  subitement  et  se  di»>iper  rapidement  dans  les  jours  qui  ont 
pnr^é  la  mort  d'un  autre  malade  (obj.  Uliiclie,  Isanib -rt  et  Hobiu,  1855).  L'oe- 
pulmonaire  et  répanchenient  pk-uraj  ont  semblé  ne  jtaraitre  rfu'à  titre  de 
|4icatioii  ultime. 

S^rreiion  nrinaire.     Les  urine<  restent  ordinairement  normales  dans  les  pre- 
tf5  trnips. 

l'albuminurie,  avec  maladie  de  Kriglit,  a  été  notée  3  fois  sur  33  (relevé  de 
IL  Vidait  et  4  fois  sur  41  (relevé  jK-rsoiint-li.  Nous  Tavons  vu  apparaître,  à  la 
iniiwé  période,  et  disparaître  quelipies  jours  avant  la  mort  lobs.  lilaulie,  etc.. 
IKi .  Il  y  aurait  à  rechercher  si  celte  complication  joue  un  rôle  constant  dans 
h  duiiiuution  de  Talbumine  du  sang  (obs.  citée,  1855)  ou  si  cette  diminution  se 
F*^ait  lar  Teflet  de  la  leucocvlhémie  sans  albuminurie.  Uans  une  analvse  de  Bec- 
^«ftl  «obs.  1856,  Soc.  méd.  des  hôp.,  y.  I05i,  Talbumine  du  san^'  est  presque 
■  diiflre  normal.  75  millièmes,  au  lieu  de  80,  et  Turine  contient  une  faible 
^•ntjté  d'albumine. 

M.  (Hliiier  et  Ranvier  (obs.  nouv.,  Arch,  de  Br.  scq.,  1869,  y.  409)  ont 
<*stalé  qu'une  urine,  bien  que  léi'èremenl  albumincuse,  ne  contenait  }»as  de 
•wfede  tubes  urinifères. 

tutne  peut  se  montrer  quelquefois  san2uinr»lente,  dans  les  cas  d'hémorrlia- 
P^fmaliiples  à  la  fin  de  la  maladie.  Il  n-  faut  [«s  confondn'  crs  cas,  avec  Talbu- 
■««rie  térilable.  Nous  notons  de  véritables  hématuries  2  fois  sur  41  fnlevé 
K^Vflneli. 

^ûi  les  autres  altérations  fwssibles  de  la  sécrétion  nrinaire,  nous  voyons  ciltT 
fiajoientation  de  l'acide  urirpieet  des  urales  (obs.  Uhle,  citée  par  Virchow,  Ces. 
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Abhand.,  p.  205).  M.  Vigla  (obs.  III^,  Soc.  méd,  des  hôp,  1856,  p.  58)  mei- 
tionne  des  urines  acides,  jiimenteuscs,  sans  albumine,  ni  sucre.  Le  malade  né 
présenté  une  fièvre  assez  intense.  M.  lluss  (obs.  1857)  signale  aussi  uncaugn» 
tation  considérable  de  Tacide  urique,  tandis  que  Tacide  phosphorique,  suifunpH» 
et  le  cblorc  de  Turine  normale,  le  dernier  surtout,  sont  très-amoindris.  L'cxcrétin 
de  Tacide  urique  et  des  urates,  encore  peu  étudiée  dans  Tétat  morbide  qui 
occupe,  paraît  cependant  peu  importante,  et  semble  tenir  le  plus  souvent 
complications  aiguës. 

La  glycosurie  n*a  jamais  été  observée. 

Enfin  M.VI.  Thierfelder  et  Uble  ont  trouvé  dans  un  cas  (obs.  1858)  une  sog- , 
mentation  considérable  de  la  quantité  d'urine  excrétée. 

Troubles  digestifs.  En  général  l'appétit  est  conservé  jusqu'à  la  fin  ;  trooUi  \ 
((uelquel'ois  cependant  par  des  nausées  et  des  vomissements  bilieux.  (Ollivierd] 
Uanvier,  les  2  obs.)  ^ 

Soif.  La  soif  est  mentionnée  par  presque  tous  les  observateurs,  elle  est  génénl^ 
ment  très-manjuée  surtout  vers  les  derniers  temps,  ce  symptôme  augmeoM 
naturellement  avec  la  diarrhée,  et  les  hémorrbagies  terminales.  «  Dans  9  CB. 
sur  52,  les  malades  se.  montrèrent  très-altérés  et  le  besoin  de  boire  se  rîfé* 
tait  fréquemment,  mémo  en  l'absence  de  tout  mouvement  fébrile  »  (rdevé  4 
M.  Vidal). 

La  langue  reste  normale  ;  dans  la  plupart  de  ces  observations,  son  état  wni  i 
pas  noté  ;  cependant  on  l'a  trouvée  recouverte  tantôt  d'un  enduit  saburral,  tuÉK  : 
d'un  enduit  grisâtre.  La  sécheresse  se  produit  surtout  dans  les  cas  de  fièvre  intenta 
ou  dans  ceux  où  il  y  a  stomatorrhagie.  (Ollivicr  et  Ranvier,  nouvelles  obs.  lellt- 
1869.)    La  langue    ast  alors  couverte   d'un  enduit  grisâtre  et  de  ftiUgoiilii 
sanguines. 

Les  gencives  ont  été  trouvées  fongueuses  et  saignanles  dans  5  observations 
32,  et  ulcérées  dans  un  ciis  (relevé  de  M.  Vidai).  >'oiis  notons  5  fois  sur  41 
(relevé  persoiuiol)  des  liémorrhagies  gingivales.  Dans  une  observation  dt 
MM.  Ollivier  et  Ranvier  (nouv.  observ.  Arch.  de  Brown-Séquard,  etc.  18W, 
p.  i09),les  gencives  ont  présenti'  une  hypcrlropliie  singulière.  Blanchâtres, 
résistantes  au  loucher,  non  douloureuses,  elles  formaient  un  boun*elet  de  offlil- 
liinèlres  d'épaisseur,  sur  leur  bord  hbre  dont  les  festons  ressortaient  d'une  ftç» 
renianjuable  ;  en  aucun  [;oinl,  elles  n'étaient  ni  fouirneuses,  ni  saignantes.  »  No» 
avons  donné  ci-dessus  (Anat.  pathol.)  le  résultat  de  l'examen  microscopique  d( 
celte  lésion. 

Les  nausées  et  les  vomissements  apparaissent  à  des  époques  variables.  CImk 
7i  malades  sur  52  (M.  Vidal),  ils  sont  notés  à  la  période  de  début.  Chez  un  (pir 
triènie,  ces  accidents  n'ont  paru  qu'au  bout  de  quelques  mois  (relevé  de  S.  ïi" 
dal).  (juchjues  jours  avant  la  mort,  ils  deviennent  continuels  ,  et  le  malade  voiA 
h  pcMi  près  tout  ce  qu'on  lui  doiuie,  dans  une  observation  de  MM.  Ollivicr  et 
Ranvier  (obs.  citée,  1869).  Des  vomissements  m  extremis,  avec  état  comateux» 
pi'uvrnt  être  le  signe  d'une  hémorrhagiiî  dans  les  méninges,  ou  dans  les  veutri- 
«;nk*s  du  cerveau  (obs.  Blache,  1855).  nous  les  trouvons  en  tout  9  fois  sur  41 
(rel.  pers.).  Enfin  la  dysjiepsie,  l'inappétence  sans  vomissements  sont  notées 
dans  quelques  ciis  (obs.  lluss,  obs.  Béhier). 

La  «liarrhre  est  notée  par  tous  les  observateurs  comme  un  des  accidents  les  plus 
(HUiiilunts  (  1 2  cas  sur  25,  relevé  de  M.  Vigla  ;  1 7  sur  i  I ,  relové  poi-sonnel).  Toulefofc 
ré|KM|Uo  de  son  apparition  varie  beaucoup.  Pendant  les  premiei-s  mois,  on  observ 
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toahernalires  de  constipation  et  de  diarrhée  :  ch'^  10  malades  sur  52,  une 
cwtîfatiou  opiuîJtre,  chez  7,  diarrhée  plus  ou  moins  fréquente  (relevé  Vidal; . 
CMBe  accident  des  dernières  semaines,  et  comme  symptôme  ultime,  la  diarrhée 
cA  BOlii''e  16  fois  sur  ââ  cas  suivis  de  mort. 

ie  ùUaiinale  se  montre  aussi  vers  la  fin   soit  liée  à  la  diarrhée 
,  soit  coneomitante  avec  des  hi'morrha:iies  multiples  i8  (ois  sur  53, 
fàeft  de  M.  Vidal  ;  8  fois  sur  if,  relevé  |iersonneh. 

U  constipation  avec  iympanile  a  été  notée  à  la  période  ultime  lobs.  Isambert, 
\&b..  En  tout  4  fois  sur  -il.  relevé  personnel. 

Afikomie,  La  voix  était  faible  et  rauque  dans  4  cas  sur  53  «obs.  Vipla,  I,  Il 
dDl,  eC  obs.  Leudeti  et  5  fois  sur  54  (rc-l.  pers.i.  Elle  peut  tenir  soit  à  Tépuise- 
■Bt  du  sujet  à  b  période  terminale,  soit  à  la  compression  des  bronches  et  de 
h  trxhée  par  des  masses  ganglionnaires  hypertrophit*es. 

h^tfmée.  C'est  un  des  s\mptùmes  les  plus  constants  (i\  l'ois  sur  52  cas, 
Rkvéde  M.  Vidai,  et  19  sur  41 ,  relevé  personnel i.  Elle  peut  se  montrer  dès  le 
lAitde  la  maladie,  et  présenter  des  degrés  fort  divers  d'intensité.  Chez  les  uns, 
K l'est  qu'un  sentiment  de  ^éne,  s*au»mentaiit  par  la  marche  et  par  lu  mouve- 
■nC,  ou  par  l'ingestion  des  aliments,  surtout  après  le  repas  du  soir  ;  d'autres 
Ui,  il  y  a  une  anxiété  extrême,  et  de  véritables  accès  de  suffocation  (observ. 
Inrion;  obs.  Chaillou,  18C5;  obs.  Nicaise,  1866;  obs.  IsambiTt,  1869).  Il 
■t  probable  dans  ce  second  cas  que  la  dyspnée  est  due  à  la  compression  directe 
Ib bronches  par  les  ^nglions  tlioraciques  ;  dans  le  premier  cas  au  contrairi*, 
de  tient  le  plus  souvent  à  la  gène  qu'apporte  au  ni(''canisme  de  l'inspiration  la 
prKDcedes  tumeurs  volumineuses  de  la  raie  et  du  foie,  ou  Tascile  plus  ou  moins 
frcloppée:  elle  peut  être  alors  portée  jusqu'à  Tortliopuée;  d'autres  fois  encore 
dee^t  due  à  de  \éntable>  complications  pulmonaires,  ou  pleuiTiles  :  épanche- 
■nts  dans  la  plèvre,  hronchit'.'S,  congestion  ou  œdème  à^s  vésicules  pulmo- 
■ires,  ou  infiltration  tulierculcuso  du  poumon.  11  im|M)rte  donc  d'ausculter  et 
Itpnruler  la  poilrint*,  priur  rfC^nnaitre  si  la  dyspnée  rst  due  à  quelques-unes  de 
CB  ocrtnplicat ions  intercurrentes  qui  m.'ni<pient  rarement  de  se  produire  à  une 
'foqoeplusou  moins  avanc»*e  de  la  maladie. 

I  Itans  15  cas  sur  53,  la  dyspnt-e  s'est  accomftairnée  de  toux,  <;énéralement 
fci  frvquenle,  courte  et  sèdie.  8  fois  seulement  ou  a  noté  rex|iectoration  ;  mu- 
fMiue.  filante  et  peu  abondante  dans  4  cas,  elle  a  été  purulente  dans  3  cas,  et 
■Bsuinolente  dans  3  autres,  -i  i  Vidal,  onvr.  cité,  p.  48.  ) 

ApiiareU  rwtculaire.  Les  tniubles  de  rnp|»areil  vascuLiire  n'ont  |»as  été  exa- 
■nésavec  beaucoup  de  soin  par  les  premiers  observateurs.  Un  signale  bien  TéUit 
■Uqae,  maison  ne  parle  guère  do  l'auscultitiondu  cœur  et  des  gros  vaisseaux. 
Sir^obsenMtions  recueillies  en  Fi'anc<\  on  con>tala  dans  i  des  bruits  de  souille 
■êmîqne  au  cœur  et  dans  les  carotides,  bniits  dont  Tuitensitéet  l'étendue  oflfraient 
faviriatîons  en  rapport  avec  lesprogn'S  de  l'anémie.  (Vidal,  ouvr,  cUc\  p.  M.) 
.^nsDoton»  aussi  ce  souffle  5  fois  sur  il  f  relevé  personnel i. 

Ile»  lésions  dans  les  orilices  du  cœur  peuvent  hieii  se  montrer  à  tiln?  de  coni- 
piieation,  mais  elles  ne  paraissent  avoir  aucune  relation  directe  avec  la  leucoi  y- 
tUnie.  Cepc:ndant  un  état  aussi  considérable  d'anémie  ne  peut  exister  sans  des 
poipitations,  et  des  trrjiibles  dynaniiipies  assez  graves  du  coté  du  cœur,  tels  que 
b lipothymie.  Nous  crr)yon>  i]ue  cet  organo  doit  avoir  s;i  part  dans  la  dyspnée 
pD  survient  si  souvent  :  êii  tous  cas,  il  est  |»our  l^eaucoup  dans  les  phénomènes 
cnniDJui,  alors  que  des  liénjorrliaL'ies  répétées  di>posent  le  malade  à  la  syn- 
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cope,  ou  lorsque  des  caillots  semblables  à  œux  que  révèle  l'anatomie  palhologii|ie 
se  l'ornient  in  extremis. 

Le  pouls,  ordinairement  faible  et  dt^pressiblc,  n'augmente  pu  de  firéqueme 
dans  les  premiers  temps,  sauf  apparition  d'une  complication  aiguë. 

La  fièvre,  de  iormepseudo- intermittente,  ou  plutôt  la  fièvre  hectique  prop^ 
ment  dite,  ne  s'allume  ordinairement  que  dans  les  derniers  temps  de  la  malaiie. 
Nous  la  notons  19  fois  sur  41  cas  (relevé  personnel). 

Les  accès  intermittents  apparaissent  sans  périodicité  régulière,  et,  bien  qn'b 
puissent  débuter  par  un  frisson  et  s'accompagner  de  sueurs  ,  c'est  évidemmeÉl 
forcer  les  analogies  que  de  vouloir  les  rattiicher  uniquement  à  la  cause  palustre. 
Les  différentes  poussées  inflammatoires,  ou  simplement  congestives  vers  la  nti^ 
vers  le  foie,  vers  les  poumons,  exacerbations  qui  se  multiplient  dans  les 
temps  en  rendent  suffisamment  compte  ;  et  à  la  fui,  la  fièvre  peut  devenir  eoolt 
nue,  ou  rémittente  avec  exacerbation  le  soir,  absolument  comme  dans  la  fiène 
hectique  des  phtliisiques.  La  quinine  n'a  pas  d'action  sur  cette  fièvre.  Le  porii 
ne  s'élève  pas  du  reste  au-dessus  de  1 1 0  à  120  pulsations  ;  la  chaleur  fébrile  n'est 
non  plus  bien  considérable,  mais  nous  manquons  de  données  numériques  i  al 
égard.  Les  sueurs  sont  surtout  abondantes  la  nuit.  Des  sueurs  profuses,  obli 
le  malade  à  changer  de  linge,  sont  notées  8  fois  sur  52  (relevé  de  H.  Vidai). 

Appareil  nervexLv.  Les  fonctions  cérébrales,  l'intelligence  restent  ordinaàt* 
ment  intactes  jusqu'à  la  fin.  Mais  le  caractère  cliange,  comme  dans  tous  les 
d'anémie,  ou  de  maladie  chronique,  dans  lesquels  les  malades  conservent  mt 
juste  appréciation  de  leur  triste  situation.  Ils  deviennent  impressionnables,  triste 
et  moroses.  Le  malade  de  M.  Charcot  a  présenté  une  lypémanie  avec  halludB»» 
tiens  et  a  fini  par  un  suicide,  Vogel  cite  un  cas  semblable  (1817).  Le  délife 
rare,  sauf  \  la  période  ultime.  ' 

Le  sommeil  se  conserve  ordinairement  jusqff'à  une  époque  avancée  ;  à  moins 
que  la  dyspnée  ne  le  rende  impossible  ;  l'insomnie  et  les  rêvasseries  se  moatreiC 
dans  les  derniers  jours  par  suite  de  raffaiblisscment  général. 

Les  troubles  des  sens  sont  généralement  liés  à  l'anémie,  bourdonnements 
d'oredles,  obnubilalions  de  la  vue,  etc. 

l)es  troubles  sérieux  de  la  vue  sont  assez  rarement  notés  dans  les  observations 
cliniques  (2  obs.  Bamberger;  1  obs.  d'Oppolzer;  1  de  Grisolle  et  lleiney  ;  eu  toul:^ 
4  fois  sur  il  cas  (relevé  jiei'sonnel). Cependant  M.  Licbreich  décrit  une  rétiniteloh  _ 
cémique  qui  est  caractérisée  à  Toplithalmoscope  par  la  dilatation  des  veines  arts 
coloration  rose  pâle  ;  les  artères  contractées  sont  d'une  teinte  orange  brilbnte; 
les  vaisseaux  de  la  choroïde  sont  d'un  jaune  pale.  Les  épanchements  de  sangpci^ 
sentent  la  même  couleur  rose  pale.  [MeiL  Times,  avril  1862  et  Gaz.  heMomâi,, 
1862,  p.  olO.) 

Dans  o  faits  sur  52  (relevé  de  M.  Vichl) ,  on  a  constaté  la  dureté  de  l'ouïe,  et  raéne 
de  la  surdité  à  une  époque  plus  ou  moins  avancée.  iNousTavons  également  vue  notée 
dans  4  cas  sur  il  (relevé  personnel;  ohs.  Blaclie,  1855;  Bamberger,  1856,  Mol- 
der,  1860).  Nous  ignorons  si  cette  surdité  tient  à  quelque  lésion  a natomique spé- 
ciale ou  seulement  à  la  faiblesse  générale. 

()  malad(.>s  sur  52  ont  accusé  de  la  céphalalgie,  presque  continue  chez  les  uns 
revenant  à  intervalles  irréguliers  chez  les  autres;  chez  A,  elle  s'est  montrée 
comme  un  des  symptômes  du  début  (relevé  de  .M.  YiJal).  Nous  trouvons  aussi  h 
a'])halalgic  2  fois  sur  41  (relevé  personnel).  Dans  plusieui^  cas  (2  fois  sur  il) 
l'intelligence  est  lente,  le  malade  répond  lentement  aux  questions  qu'on  lui 
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D*antres  lois  il  est  en  proie  à  une  somnolence  assez  prononcée  (1  fois  sur 
slquelbis  par  contre  (S  fois  sur  41),  le  sommeil  est  perdu,  mais  dans  la 
wajfiAé  des  cas,  le  sommeil  reste  bon  jusqu'à  lepoque  la  plus  avancée. 
,  h  h  période  ultime,  survient  un  délire  tranquille,  tenant  probablement 
de  la  dyscrasie  sanguine  (3  fois  sur  52,  relevé  de  M.  Vidal,  et  i  fois 
î  personnel).  Enfm,  en  cas  d'hémorrhagie  a*rébrale  (obs.  Bennett, 
f  17,  3 cas  sur 41,  relevé  personnel),  coma,  résolution  des  membres; 
MIS  noté  dans  un  cas  d'Iiémorrhagie  intraventriculaire  et  méningée  un 
ifiMid  accompagné  de  vomissements  bilieux  (obs.  citée,  1855). 
metioru  génàfiques  sont  naturellement  influencées  dans  une  pareille  ca- 
La  perte  de  l'appétit  vénérien  chez  les  homn^es  est  mentionnée  par 
hier  et  Ranvier  et  par  M.  Béhier.  \ous  manquons  de  renseignements 
^  fonctions  menstruelles  chez  la  femme. 

émorrhoffies  se  montrent  fréquemment  à  la  période  ultime  de  la  maladie 
sur  3â,  relevé  de  M.  Vidal,  et  2i  fois  sur  il,  relevé  personnel;  en  tout 
or  73  cas).  Ces  accidents  hâtent  le  terme  fatal  soit  par  l'épuisement 
dans  lequel  ils  plongent  le  malade,  soit  par  l'importance  de  l'organe 
ippent,  comme  quand  il  s'agit  des  centres  nen-eux.  L'hémorrbagie  peut 
pe,  et  c'est  l'épistaxis  qui  se  montre  le  plus  souvent  ;  mais  souvent 
fois  sur  19,  relevé  de  M.  Vidal,  et  11  fois  sur  41,  relevé  personnel),  il 
héroorrhagies  multiples  se  produisant  à  peu  près  sur  tous  les  points 
.  Quanta  la  fréquence  relative  deces  diverses  hémorrhagies,  nous  pouvons 
T  le  tableau  suivant  : 
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iches  de  purpura  hemoniiagica  sont  doue  bien  plus  fréquentes  que  le 
s  M.  Vidal  ne  l'aurait  fait  penser.  On  les  trouve  déjà  mentionnées  dans 
ilion  m  de  Ikimett,  et  dans  robservation  II  de  M.  Vigla,  où  rhémorrliagie 
2iiée  et  même  sous-musculaire  donna  naissance  à  une  tumeur  sanguine 
aUe  de  la  région  axillaire,  qui  se  reproduisit  à  plusieurs  reprises. 
rcot  et  Vulpian  (1860)  ont  trouve  des  foyers  hémorrliagiques  autour  de 


V 


•     MI'TOMATOLOCIE). 

» ■  s« «Il  i\i:  MM .  liouillaïul  ol  rhirozii-r  i  IXoN). 
•  Il-  .'i  uno  tlironibosc  vciiiPiis»',  m:»i<>an? 
-.  r»laolio,  Isaiiilxrl et  Rohin,  i>f.V)., ri\oc 
-.  ii'S  occliyniosos  consiilérablrs  <ft  luire  à 
-    1.  prciulro  mu»  teinte  bleu-iKur  qui  il-lUn- 
•  [   iMHi  rcrii  (le  violentes  contusi(Hi>  daiiî 
.    .Miont  le  >iéi:<*  (receliYnioses  (l'iiii  rou::i'vil'. 
î^-i  VII  (les  ecchymoses  de  la  conjcMiotiw.  li»<t 
..'•.e'i  aussi  de  bulles,  de  jïblyctènes  rempli!? 
I.î^îius  lluss,  i8.j7). 
*.    aiL  mention  d'iK'morrliuïdes  soit  avant.  §«iit 
■  'V    de  M.  Vidal),  mais  les  iH'morrboïilei  il»'  \^ 
îi.hidie. 

■Il  a  noie,  en  dehors  des  taclu^s  inirpuriiifs  et. 

.    •  ^.  .il  prurif^o  (obs.  Nicaisel,(les  (!»ruptiniis  tupfl- 

I    \  li.ili  accompa^Mu'es,  dans  un  cas,  de  fonn.ition 

.s  <iir  le  sié;r<^  dis  luroncIeslM.  Viiila,  oli«.  Illi, 

.     .jii-roïdes  delà  main  suivies  de  phleiimon  et  li'ab- 

..    .N  Ilu-îsa  nol(!'  une  éruption  huileuse  contenant  un 

•'.  puis  séro-purulent,  taisant  jdace  à  d«<  uKûn- 

=  •  pi'inphi^us.  MM.  (dli\ier  et  llainier  lob^e^. 

•  ^  pustules  d'ecchyma   et  de  petils  abcès  5«)Us- 

ioppée  trenle-»i\  heures  avant  la  mort  dan>  un  cas 

i  .'iur.  med.  de^i  hôji.,  isr»(»,  p.  7}X.) 

■  -,  Mlles  complications  notées  dans  la  leu«iM;\lln'iiiie 

,•:>  >ui venant  d.iu<  le  i«uir>  de  la  mahulie.  trbque 

^    -  l'ois  sui  7d,  Vidal  :  —  S  lois  sur  il ,  r^'levi*  jt'f- 

^  .ingestions  pulmonaires  (.Meus  sur  r»*J,  Vi«l.il:  — 

N.    i'.elu  «lu  même  de  véritabbs  broncIn>-pn«'iniiMnii'? 

1  ,  soit  des  maladies  clinuiicpies  (pli  pouv.iii.nf  rlic 

1  lie.  maisjpii  |M>uvaient  être  aussi  le  ré>ullal  «Init 

X  "[  surlcuil  \itifiltniii(ui  tnhcirulfiisc  de^  pnuin"ns 

.■  il.  et  ;»  lois  sur   il  {rele\é  persoiuieli.   riulilli.ili''ii 

•  ."'riloine  lobs.  (HIi\ier  et  Ihunier,    IStiî»-.  EluHdi 

•  •*  lois  sur  Î>S  cas  ithé<e  citée  |»ar  Ud'llchei'.,. 

lé  assez  iVéMpiemment,  7»  lois  Nur  17  dans  K>obyr' 

■rel  a   trou\é  aussi  le  caui'er  de  ^e^tomal'  .•»li>. 11. 

•".  IOl>).  h.ins  la  mém»."  obs«*rvali(Ui,  o/i  ti"o.i\»' ild' 

•  utitumét»  |)arM.  Leudct.  iSor,  do.  hioL,  IS.Nv. 

X   î'.oléi*  r»  fois  MU"  Tt"}  iM  Viilali.  •  I  Ti  lois  sm   i  I  itlc^ 

.  •••,  Hoiii'don  etriubltii;  mai<  on  j  eut  >e  d«!iiiiuli 

s.  la  leiico«ytliéuiie  n'est  pas  ici,  eomm»'  (Kimn  |,'«.\i 

•  il  ulic  cbnuujpie,  plutôt  ijue  eelle-ci  u'ist    l.i  e-.|!i|»i 

<*»(»     un  calcul  \ésieal.  M.  (Ihaillnu  un  kvsl.-  ,um-"J 

•  s  iMbuls  biliaire>  ;  ee  sniit  «b*  pures  cMinidrUt  •  s. 

•  s  >\ir  il,  rér\sijièl«',  dont  iiu  il»-  la  l'aee,  ii  un   'i^ 
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X  des  membres.  Beciiuerd  a  obser? é  dans  un  cas  mie  djsenterie 
1i  Gn  {obs.  Ily  1856)  n'était-ce  pas  plutôt  une  diarrhée  a?ec  bémcwrbagie 
Unie? 

nniplns  haut,  en  traçant  le  tableau  général  des  symptômes  de  la  leuoœftbé- 
JArire  dans  lequel  ils  apparaissent  d*une  manière  gânérale.  Les  reprenant 
Se  un  à  un,  nous  avons  indiqué  les  particularités  que  ces  dÎTers  pbéno- 
ës  préseatent  selon  les  époques  oîi  on  les  rencontre  :  de  toute  cette  âude 
CHortie  l'image  d'une  cachexie  à  marche  plus  ou  moins  lente,  mais  progrès 
BtCUale,  dans  laquelle  il  nous  semble  impossible  de  reconnaître  des  périodes 
Mes.  H.  Yigla  {Soc.  méd,  des  hôp.,  1856,  p.  79)  et  H.  Vidal  {ouvr.  eUe\ 
i)  ont  cependant  tenté  d'établir  une  division  en  trois  périodes  :  la  première 
l  marquée  par  le  commencement  du  gonflement  de  la  rate,  l'afiâiblissement, 
crissement,  les  douleurs  vagues,  des  désordres  peu  graves  dans  la  digestion, 
Bi  mouvements  fébriles  irr^uliers;  la  deuxième  verrait  l'augmentation 
hypertrophies  glandulaires,  de  la  dyscrasie  sanguine,  de  la  dyspnée,  de  la 
Ue,  des  sueurs,  des  hémorrhagies,  la  fièvre  y  serait  exceptionnelle;  la  troi- 
I  pâriode  serait  constituée  par  les  mêmes  symptômes  portés  au  suprême 
^  par  la  fièvre  hectique,  par  la  constance  de  la  diarrhée,  les  hémorrhagies 
fks,  les  sueurs  profuses,  l'orthopnée,  etc.  Le  professeur  Magnus  Huss,  de 
fcibn  (mém.  cit.,  p.  313),  a  déjà  ùii  une  critique  très-judicieuse  de  cette  dî- 
L  c  n  faudrait,  pour  qu'elle  fût  générale,  que  les  symptômes  sur  lesqueb 
aiMide  fussent  constants.  D  faudrait  que  l'on  pût  suivre  le  développement 
■if  de  la  rate  parallèlement  avec  l'altération  du  sang  et  tenir  compte  de  la 
MÎoo  des  autres  signes  les  plus  constants,  tek  que  l'amaigrissement,  l'épui- 
il  des  forces,  le  gonflement  du  foie  et  des  ganglions  lymphatiques,  l'aspect 
xtique,  l'anémie,  la  fièvre  hectique,  les  hémorrhagies,  la  sueur  et  la  diar- 
•  On  peut  y  opposer  les  cas  où  l'hypertrophie  de  la  rate  (obs.  XXXVI  de 
fltt),  on  celle  des  ganghons  lymphatiques  {voy.  ci-dessous)  ont  précédé  de 
DDUp  la  dyscrasie  sanguine. 

■s  partageons  entièrement  cette  manière  de  voir,  et  la  division  en  trois  pé- 
t  BOUS  semble  aussi  purement  artificielle.  11  y  a,  suivant  les  cas,  des  époques 
i  maladie  s'accélère.  Nous  avons  déjà  noté  des  exacerbations  aiguës  pour  les 
Itrophies  viscérales  ou  glandulaires  ;  on  observe  aussi,  dans  quelques  cas  des 
IrtioDS  brusques  dans  la  dyscrasie  sanguine  (obs.  de  Thierfelder  et  Uhle,  1 858) . 
d'antres  moments,  la  maladie  semble  stationnaire,  mais  c'est  là  le  caractère 
■les  les  maladies  chroniques,  et  pour  établir  des  périodes  véritables,  il  fan- 
;  deux  éléments  qui  font  ici  défaut,  c'est-à-dire  :  1^  des  périodes  de  temps 
pRBant  des  époques  à  peu  près  fixes  ou  des  retours  réguliers,  2^  des  pliéno- 
Bi  symptomatiques  bien  tranches,  des  changements  de  tableau  comme  on  en 
(bns  les  fièvres  éruptives,  par  exemple,  et  qui  fussent  constants;  or,  il  n'en 
■i»nsi,mème  de  la  fièvre  hectique  et  des  hémorrhagies  multiples.  11  n'y  a  de 
ne  rapproche  de  l'agonie,  et  encore  celle-ci  n'existe  souvent  pas  :  le  malade 
■t  doucement  par  les  progrès  de  l'épuisement.  La  leucocythémie  idiopathique 
lac  une  afiection  essentiellementpro^e^^ire,  et  nous  emploierons  volontiers 
tmt  pour  la  désigner,  et  surtout  pour  la  différencier  de  la  leucocythémie  tern- 
ie ou  symptomatique. 

dmrée  d'une  telle  maladie  est  fort  difficile  à  déterminer,  parce  qu'il  est  à 
jgts  impossible  d'en  préciser  le  début.  Le  plus  souvent,  les  malades  ne  se 
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répaule  et  près  d'un  sein.  Dans  Tobservâti'  '  '•'  ^^  **  '*"^  î^'ors  s'en 

une  liimcnr  sanguine  de  Taissellc  était  d»  '   ''  '-«'l''^  Ho  h  dyscnsie 

rupture  du  vaisseau.  Nous  avons  vu  (obs  ..:.rl.,,),  s't^l  aptMX'udel'ip. 

des  lâches  de  purpura  sur  tout  le  corps,  '  i'' '   '''  ''  '''''•'•  '"^'^  leméde. 

plusieurs  reprises  dans  les  paupières  e»  '  '  ^  '"-•  '"'  '"♦'"  rexanienlepb 

mit  entièrement  le  malade,  comme  s'il  '        '  ""'"""■  ''«"^  leucocytes,  comme 

cette  région.  La  coiyonctive  était  égal*»        '      ■  "i'    '  ^'tions  (li;M.GubIer(l8S8), 
MM.  Ollivier  et  Ranvier  (1866)  ont  an-  '  "  ''"">^"  ^  J^»"^  de  la  w,  presque 

taches  purpurines  se  sont  accompagr»        '^  ''''  "''  ^  ?^''»I»l"^î5»^'iit  à  la  délenninalioi 
de  sérosité  sanguinolente  (obs.  de  Mn:      '    ;^iii  i»  il  «si  cille  qui  oppose  lobstade 

Pour  6  malades  sur  32,  il  est  t  '  =^  iii'Ht<»»;ythémie  que  quand  le  sing 
depuis  riiypertrophie  de  la  raie  (reï  '  •^'"'  ."*  *l"^'  ^^^  autres  symptômes  k 

raissent  jouer  aucun  rôle  dans  la  n-      "  ''"^''''''^  <''^'»c  ne  compter  la  duri*  deh 

Du  côté  du  tégument  externe^  i-  '  '  ''  ^'y^^' »'•'=*»«  sanguine  a  été  recoimue.el 
comme  phénomènes  ultimes  raivs  "  '  ''"^  -""^  raresoù  le  médecin  a  pu,  comne 
culeuses  (dans  2  cas  sur  32,  M.  \  •  ■"'=*'*'  ^'*  I**^'"  V^^^  l'instant  oîi  le  sang  s'ol 
dVschares  au  sacrum  développ..  .'""=*  longtemi»  les  progrès  dune  cacheni 
etdans  Fautre,  d'éruptions  peni'  i  '*  ^"*  «^"«glionnaire.  On  se  borne  ordinai»- 
ces  (obs.  I^'de  Virchow).  Magui:  iii|'ièsles  renseignements  fournis  par  le  mt- 
liquide  d'abord  séro-sanguinoh  ^  ■  ""*^  altération  qui  paraît  avoir  persisté JB- 
tionsouà  des  croûtes  connu  '•  J^'^'-**î«'^'eï' régulièrement.  C'est  seulement  dw 
nouv.,  etc.,  n«  i)  ont  noté  .  '^  cUlÙvos  qui  ont  été  donnés  par  les  difTéredb 
cutanés. 

Enfin,  une  parotide  s'est  o      ■   ^  <^^»'culer  la  durée  de  la  maladie,  depuis  Tip- 

deM.  Vigla.  (Obs.  IL Buil.  m.,    :J-^u »  'a  mort,  M.  Vidal  trouve  : 

Complications.    Les   i        ,  .„.„\,  ^  p  . 

^„.    ..  r      .,  j  . ,      ^     -    ï  "*?»> 3  fois. 

ont  ete  soit  des  accident^           ...  f  p  - 

I      ,  .      i.i.  ••••« ^  lois 

des  epanchements  pleun'*  j|^ •"  f  •  ' 

sonnel),  des  œdèmes  m-  *     '\ 9  r*-^ 

10  Ibis  sur  41,  relevé  '        j      '  '  .'  i  * îl  f '^ 

(3 fois  sur  il,  relevé  p,-    '    ' .  .^.'^' 

le  résultat  de  la  aidi.'x      

diathèse  antérieure;  f-  ,^> .-ela été  de  13  hH  mois,  le  minimum  de  3moi5,eC 
notée  5  fois  sur 32  pn  ^  ^ mflres  publia  depuis  cette  époque  ne  s'écartent  pas 
tuberculeuse  dissémi'  ^^^sw  ùl«ndant  nous  avons  trouvé  une  telle  incertitude 
aurait  noté  la  tubcit       .  '^x»  J^'*  obsenations  nouvellos  que  nous  avons  m- 

Le  cancer  s'est  a»  ^.tu^^  établir  une  moyenne.  Dans  notre  relevé,  de 41 
vations  de  Bennef.  '*  ^mi*  ip«i>e  dans  25  cas  évaluer  la  durée  de  la  maladie  et 
1856,  Soc.  niéd.  il  '  juji^'"^^  mois  dans  13  cas;  de  10  mois  à  2  ans  dans? 
pneumonie  chron»   'jg^^^^^  **^'*  ^"^  ^'^  durée,  3  fois,  et  deux  chllfres  incer- 

La  cirrhose  du  '  ^^  ^  jihl 

La  maladie  de  ''  ^  toutes  les  observations  de  leucocytliénn'e  idiopathique. 
prsonnel;  —  ofe^***  j^iii^^"^'  '^  "™^'*^  ^  été  la  tenninaisoii  constante  de  I» 
dans  le  dernier  c*  ^i  i|iid4ues  malades  (et  Virchow  n'en  cite  qu'un,  .M.  k 
cer,  la  complici»f^**''T^im autre)  ont  paru  échapper  à  cette  cachexie  fatale,  il  est 
cation  de  la  leiii**"  '^^mJ^oa*  ^^  perd"s  de  vue  pondant  quehjue  temps,  et  quek 

Becquerel  nn^*  ,  ^  ^^  produit  loin  des  premiers  observateurs  ou  bien 
et  .V.Vidal  (1  f  ''^jîiaiir'*  ^**"*®  leucocythémie  symptomalique.  Nous  ne  vou- 

^     ^  jioAtfOU  ^^  impossible,  la  nature  a  des  ressources  infinies, 


'"MICOCYTBËVIE  (£tiolocie)- 

'^  fait,  c'est  qu'elle  n'a  pas  encore  été  ob- 

•  »?i  ne  cite  pas  de  sujets  actuellement 

•  iiits  d'une  ieucocythémie  progressire 
i'  >ie,  qu'il  n'en  soit  bien  longtemps 

-  irofonds  que  cette  maladie  apporte  aux 

■\\i<  vite,  plus  ou  moins  tard,  et  les  circon- 
:■  n'offrent  pas  une  grande  variété.  Le  ma- 
i>.  Tamaigrissement  est  extrânie,  la  dyspnée 
::i!e  diarrhée  coUiquative  achèvent  d'épuiser  le 
'{ih'fois  lin  délire  tranquille  marquent  ses  der- 
mr.   il  s'éteint  paisiblement  sans  présenter  des 
-  •!•  ux  cas  cependant  il  y  a  eu  délire  lypémaniaque 
:  !  •'  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  la  cause  pro- 
:-t->iii  observé  plusieurs  fois  la  mort  subite  (I  fois  sur 
\  I .  relevé  personnel;  obs.  BouUlaud,  1858;  Ollivier  et 
..  ir  2).  C'est  là  cc'qu'on  peut  appeler  la  forme  cachée- 
1  litre  forme  bien  tranchée  au  point  de  vue  de  la  termi- 
Iit'morrhagique,  A  un  moment  donné,  quelquefois  avant 
M  è'^prononcée,   surviennent  les    hémorrhagies  que  nous 
'  !\i$,  hémorrhagie   intestinale,  très-souvent  hémorihagies 
-  •»!  ei ternes.  La  terminaison  est  alors  accélérée;  soit  parce 
-iii^'  répétées  achèvent  en  quelques  jours  d'épuiser  le  ma- 
1  l'une  hémorrhagie  interne  a  frappé  les  organes  essentiels, 
I?  d'hémorrhagie  cérébrale. 
-  iiTfjcation  rapide  s'est  également  produite  4  fois  sur  41  (relevé 
-   .  'i^  sur  41,  des  vomissements  intenses,  incoercibles  ont  paru  accé- 
.ment.  Des  accidents  convulsifs  sont  aussi  notés  2  fois  sur  41  dans 
•Atrême. 

.iiiie  dans  toutes  les  maladies  chroniques,  le  malade  peut  être  em- 
<|iielquc  complication  aiguë.  Nous  en  avons  plus  haut  cité  quelques- 
a\{iielles  nous  pouvons  ajouter  un  cas  de  rétention  d'unne  avec  fièvre 
•   '«bs.  Boettcher). 

vrlois,  l'on  peut  dire  qu'au  point  de  vue  de  la  terminaison,  la  leucocythé- 
piiâimée  ne  reconnaît  que  deux  formes,  la  forme  cachectique  progressive, 
orme  bémorrhagique.  Nous  ne  confondons  pas  les  formes,  c'est-à-dire  les 
Mes  symptomatiques  qui  conduisent  à  la  terminaison,  avec  les  variétés  ou 
féee$  qui  répondent  à  un  point  de  vue  plus  général,  et  qui  comportent  des 
ans  dans  la  nature  même  de  la  maladie.  Avant  d'établir  ces  variétés  ou  ces 
%f  il  nous  reste  à  invofjuer  un  autre  ordre  de  considérations  indispensable 
llitioa  du  problème,  nous  vouluiis  parler  des  causes  de  l'étal  morbide  qui 
Bocupe. 

Érfsi^gic.  Plusieurs  causes  physiologiques  produisent  l'augmentation 
«des  leucocytes,  la  digestion,  la  grossesse  ;  M.  Hobin  a,  dans  l'article  pré- 
t,  indiqué  les  différences  individuelles,  et  les  causes  fortuites  qui  amènent  la 
9ftliéniie  temporaire,  telles  que  la  diarrhée,  un  purgatif,  etc.  Un  certain  nom- 
s  causes  morbides  plus  graves  déterminent  des  leucocythéniies  teniponiires 
NI  moins  prononcées  ;  ce  sont  surtout  les  maladies  infectieuses,  la  lièvre 
ide»  la  dysenterie,  le  dioléra,  la  diphthérie,  la  fièvre  puerj  érale,  l'infection 
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purulente.  Nous  reviendrons  plus  loin  sur  ce  groupe  imporUml  de  leucocjtl 
Pour  le  moment  bornons-nous  à  rechercher  les  causes  de  la  leucocythén 
manenle,  clironique,  de  la  leucocythémie  confirmée  ou  progressive,  celle 
chow  et  de  Bennett,  que  nous  avons  jusqu'à  présent  prise  pour  type 
descriptions.  Cette  étiologie  est,  il  faut  le  reconnaître,  assez  obscure  et  n 
Ions  passer  en  revue  les  diverses  causes  individuelles,  banales  ou  patbok 
que  Ton  a  tour  h  tour  invoquées. 

Sexe.     Les  hommes  paraissent  prédisposés  plus  que  les  femmes  à  la  h 
Ihémie.  Sur  25  faits  de  Bennett,  on  compte  16  hommes  et  9  femmes.  Sur  ^ 
relevés  par  M.  Vidal,  22  hommes  et  10  femmes.  Sur  39  cas  nouveaux  (rek 
sonnel)  nous  trouvons  seulement  1 1  femmes  et  28  liommes.  En  tout,  sur 
46  honunes  et  1 9  femmes.  La  différence  serait  donc  de  plus  du  double. 

Age,    IjSl  leucocythémie  est  surtout  une  maladie  de  Fàge  adulte.  V 
chiffres  que  nous  relevons  sur  71  cas  : 


Au-dessous  de  2  ans.  , 
Au-d<*S!»ous  de  15  ans 

De  15  ù  20 

De  20  à  30 

De  30  à  40 

De  40  à  50 

De  50  à  60 

De  60  à  70 

De  70  à  80 


relitC  de  m.  Vidal 

RBLETi    PBKSO: 

bvn  32  CAS 

scK  39 

CAS    «M 

» 

1 

(15  moii 

1  (13  1/2) 

1 

(i3»ii»: 

2  (17  anO 

A 

8 

8 

8 

13 

9  (donl  5  à  45  ans) 

2 

3 

7 

1 

m 

» 

3  (dont  2  à  73 

Il  faut  donc  prendre  pour  limite  75  ans  (obs.  Potain,  1861  ;  obs.  Desnos 
et  du  côté  de  lYMilance,  15  ans  (obs.  Blache  et  obs.  Goupil),  et  même  1  ei 
15  mois  (obs.  de  Trousseau).  Lœschncr  (1859)  et  Golitzinski  (1861)  < 
plusieurs  cas  observés  chez  les  enfants.  Si  Ton  parlait  de  leucocytliémies 
les  chiflVes  augmenteraient  encore. 

La  profession  ne  nous  donne  que  dos  renseignements  de  peu  de 
M.  Vidal  cite  5  laboureurs,  5  marchands  de  vin,  2  marins,  2  blanchisseï 
autres  professions  ne  donnent  qu'un  chiffre  unique.  Nous  voyons  ment 
d'autre  part,  dans  notre  relevé  de  41  cas,  sur  51  oîi  la  profession  est  inc 
6  cordonniers,  2  menuisiers,  5  servantes,  1  soldat,  1  cocher,  5  jouma 
terrassiers,  1  meunier,  1  paysanne,  1  nourrisseur,  1  ancien  colon  ( 
gcrie,  etc. 

Ce  qui  paraît  le  plus  clair,  c'est  que  les  professions  qui  exposent  le  plus 
midité,  h  la  vie  sédentaire  et  confinée,  à  la  misère,  aux  fatigues  excessiv 
celles  qui  ont  fourni  la  plupart  des  observations.  Mais  tous  ces  faits  onl 
cueiUis  dans  les  hôpitiiux,  et  il  est  peu  de  sujets,  parmi  cette  clientèle  i 
reuse  de  l'assistanco  publique,  f>our  lesquels  on  n'en  puisse  dire  autant. 

La  grossesse  paraît  avoir  clé  dans  4  cas  sur  1 0  (M .  Vidal)  le  point  de  dépi 
maladie.  Ce  que  nous  savons  de  l'influence  pliysiologiiiue  de  la  grosses* 
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lUEredes  ieucocyles  eiplique  en  effet  qu*il  puisse  y  avoir  ici  prédisposition  parti- 
aGère.  Sur  1 1  femmes  (relevé  personnel)  noas  ne  trouvons  cependant  pas  un 
fli  fut  où  la  maladie  soit  liée  d'une  manière  évidente  avec  les  fonctions  géné- 
épuàe  la  femme. 

htwi  les»  conditions  hygiéniques,  et  en  dehors  de  tout  ce  qui  concerne  les 
Uitiides  débilitantes,  des  evcès  alcooliques  antérieurs  ont  été  mentionnés  5  fois 
mùï  dans  le  relevé  de  M.  Vidal.  Cette  cause  n'est  signalée  que  5  fois  sur  41 
(nleTé  personnel»,  en  tout  6  fois  sur  73  cas.  On  sait  toutefois  combien  il  est 
ibile  d'obtenir  des  aveux  à  cet  égard,  quand  le  malade  n*cst  ps  sous  le  coup 
twââenls  iirovenant  directement  de  l'alcoolisme.  La  faiblesse  même  du  chiffre 
ta  présumer  qu'il  n'est  pas  exact. 

b'autr»  ont  invoqué  des  fatigues  excessives,  de  grands  efforts  musculaires 
fés.  Béhien,  d'autres  des  refroidissements;  la  plupart,  des  privations,  quelque- 
lMs.de  violents  chagrins.  Tout  cela  ne  sort  pas  des  causes  banales. 

L'inâuence  possible  de  ï infection  palustre  et  les  ant«''cédents  de  fièvre  inter- 
■Hateont  du  naturellement  préoccuper  les  premiers  ob:>ervateurs  d'une  cachexie 
Ut  dans  la  srandc  majorité  des  cas  à  une  hypertropliie  de  la  rate.  Pourtant  les 
(Rsières  séries  d'observation  ont  semblé  exonérer  cette  cause.  On  insistait  beau- 
OBp  sur  celte  circonstance  pour  j-rouver  l'essentialité  de  la  leucémie.  Sur^O  ob- 
vralions,  Ikrnnett  ne  retrouvait  que  5  cas  où  l'on  eut  noté  des  antécédents  de 
IttK  intermittente,  et  il  y  opposait  3  observations  d'hypertrophie  de  la  rate  d'o- 
fljpoe  palustre,  oà  la  leucocythémie  n'existait  pas.  (Soc.  de  Biologie^iSbi, 
|l45.;  (Cependant,  on  cita  bientôt  des  observations  très-complètes,  où  les  anté- 
iBiiaits  palu^t^es  étaient  indubitables  (obs.  Goupil,  obs.  Woillez).  Dans  son  relevé 
kSi  cas.  antérieur  à  1856,  M.  Vidal  trouve  5  observations  où  des  antécédents 
k  tirvre  inlt-nnittente  ont  été  retrouvés.  «  L'n  malade  les  avait  eus  sous  le  type 
ierce.  dix-strpt  ans  avant  le  début  des  accidents  de  leucocythémie  ;  un  autre, 
■il  a\ant,  et  é^^alement  avec  le  type  tierce.  Chez  un  autre,  après  avoir  duré 
codant  >i\  ans,  elles  disparurent  trois  ans  avant  le  drbut  de  la  nouvelle  maladie 
ribe.  Woillez '.  Chez  le  quatrième,  il  y  eut  ((uelqucs  accès  de  fièvre  quolidieime 
kniea««  quatre  mois  avant  le  début.  Hans  le  cinquième  fulis.  Goupil),  nous 
wons  la  maladie  succéder  sans  transition  à  des  accès  fébriles  intermittents  bien 
aractérisés.  De  ces  cinq  malades,  trois  habitaient  des  pays  où  la  Oèvre  inter- 
■itteote  règne  endémiquement.  In  autre  malade  habitait  un  pays  marécageux, 
kâsD*3\  ait  jamais  eu  de  fièvre  intermittente,  n  Dans  notre  rele\éde  41  cas  nou- 
Rnnx,  nous  trouTons  1 1  fois  des  antécédents  palustres,  lesquels  sont  plus  ou 
Mins  rapprochés,  dans  6  cas  (obs.  Blache,  Huss,  Bœttcher,  Nicaise,  Giibler,  Op- 
ftbtTK  de>  antécédents  palustres  certnins,  mais  éloignés  de  20  à  ^2o  ans  dans 
icasiBecipjerel,  observ.  Il,  1856,  et  Vidal,  obs.  1858j,  et  enfui  des  antécédents 
iiitaii  dan<  3  cas.  En  tout,  il  est  fait  mrnlion,  plus  ou  moins  certaine,  de  l'iu- 
hoioe  [lalustre  dans  16  cas  sur  7ô,  sur  lesquels  dans  2  cas  seulement  i  observ. 
GN|<il,  obser\'.  Gubler)  la  leucocylliéniie  a  succédé  immédiatement  à  la  fièvre 
Nuire. 

Ob  peut  donc  conclure  de  ce  qui  précède,  et  du  grand  nombre  d'observations 
fBe  l'on  |<ourrait  citer,  où  Hnpertrophie  splénique  d'origine  paliistn'  ne  s'accom- 
fÊgne  pas  de  leucocythémie,  que  le  miusm*.'  des  marais  n'est  certainement  j>as  la 
aB$e  directï-  de  la  leucocythémie,  mais  quVm  aurait  tort  de  nier  Tinfluence  qu'il 
eut  avoir  comme  cause  pntlis|K)sante.  On  sait  r{u'un  grand  nombre  de  sujets 
Ht  kibité  des  pays  marécageux,  et  n  ont  souffert  en  apparence  aucun  accès  de 
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fièvre  intermittente,  chez  lesquels  plus  tard,  à  Foccasion  d'une  maladie 
conque,  on  peut  reconnaître  Tinfluence  délétère  que  rintoxication  palustre 
exercée  sur  eux  en  réalité.  Dans  beaucoup  de  cas  de  leucocythémie,  il  pe 
avoir  été  ainsi,  bien  que  ce  soit  tomber  dans  une  erreur  évidente  que  d*atti 
uniquement  au  paludisme  (comme  le  voulaient  F.  Barthez,  Calien,  etc.,  Soe. 
deshôp.,  1864,  p.  42,  57,  59,  etc.)  l'état  morbide  qui  nous  occupe.  Ifaist 
ce  ne  serait  que  comme  antécédent  pathologique  essentiellement  défail 
rinfluence  palustre  joue  un  rôle  dans  la  leucocytliémie. 

Du  reste,  c'est  encore  une  lacune  regrettable  dans  Thistoire  clinique 
leucocytliémie,  que  le  manque  de  renseignements  précis  sur  les  antéo 
pathologiques  des  malades  :  il  serait  très-inlportant,  en  présence  d'une  éti 
aussi  incomplète,  de  rechercher  toujours,  et  de  noter  avec  soin  toutes  les 
dics  antérieures,  toutes  les  conditions  héréditaires  et  diathésiques,  qui  ( 
les  prédisposer  à  cette  cachexie.  Or,  en  fait  de  maladies  antérieui*es,  notre  I 
est  fort  léger. 

H.  Vidal  signale,  sur  o2  cas,  2  malades  atteints  de  rhumatisme  aigu 
temps  avant  les  premiers  accidents  ;  un  autre  avait  éprouvé  des  douleur 
matismales.  La  fièvre  typhoïde  est  mentionnée   i  fois  (obs.  de  Goupil,  i 
M.  Vidal,  1858)  et  5  fois  sur  41  cas  (relevé  personnel). 

La  syphilis  est  signalée  2  fois  sur  41  (relevé  personnel)  ;  la  scrofule,  3 1 
bleiinorrhagic,  2  fois  ;  le  scorbut,  1  fois  ;  le  choléra,  1  fois  ;  l'albuminurie 
1  fois;  la  maladie  de  Briglit,  1  fois  ;  l'intoxication  mercurielle,  1  fois;  la 
monie,  1  fois  ;  Temphysome  avec  maladie  du  cœur,  1  fois  ;  les  bronchites, 
la  phthisie  héréditaire,  2  fois  ;  des  hémorrhagies  antérieures,  4  fois  ;  l'en 
1  fois;  les  abcès  multiples,  1  fois  ;  le  goitre,  1  fois.  Cette  recherche  mérite 
nous,  de  fixer  l'attention  des  observateurs  à  venir. 

V.  DHIsionf*.  cspéceM.  varlc^t^-s.  Nous  possédons  maintenant  lesél 
nécessaires  pour  établir  dans  les  cas  de  leucocytliémie  des  divisions,  qui 
posent  pas  sur  une  idée  théorique  préconçue,  mais  sur  rexamen  des  fî 
division  que  nous  adopterons  ici  est  toute  pratique,  toute  diniquc,  t(?ll< 
peut  la  concevoir  pour  un  état  morbide  dont  la  connaissance  est  encore  r 
et  qui  ne  prêterait  pas  sans  danger  h  des  divisions  dogmatiques.  Sans  li 
juger  sur  l'essentialité,  sur  la  nature  même  de  cet  état  morbide,  nous  disl 
rons  d'abord  deux  grands  groupes,  dont  la  notion,  indiquée  dès  le  débul 
article,  résulte  de  l'examen  dos  faits  auquel  nous  nous  sommes  livré, 
pari,  il  existe  une  leucocytliémie  permanente,  prociresslvey  idiopalhique, 
veut  nous  permettre  ce  mot  ;  c'est  la  cachexie  spéciale  qui  nous  a  servi  < 
jusqu'à  présent.  D'autre  part,  il  cxhie  des  leucocf/thémies passagères,  rn; 
symptotnatiques  d'affections  diverses,  qui  [pourraient  peut-être  constitu 
sieurs  espèces.  Ces  deux  groupes  sont  aussi  différents,  par  exemple,  que 
minurie,  symptôme  transitoire,  l'est  de  la  maladie  de  Bright,  ou  que  Té] 
essentielle,  morbus  sacer,  l'est  des  attacpies  épileptiqnes  qu'on  rencout 
l'alcoolisme,  dans  l'intoxication  saturnine,  dans  la  syphilis,  etc.  Celte  disl 
et  la  comparaison  que  nous  venons  de  faire  ne  nous  apparliennent  pa<  d  a 
elle  a  déjà  été  faite  presque  à  l'origine,  notamment  par  Virchow  (voy.  Déf 
au  début  de  cet  article),  par  la  Société  médicale  des  hôpitaux  de  Paris  (fl 
la  Soc.  méd,  des  hop. y  1850,  p.  61,  p.  80),  parla  plupart  des  clinicien 
sont  jnéoccupés  du  rang  nosologiqne  qu'il  fallu  il  attribuer  à  cet  état  m 
Elle  a  été  accentuée  davantage  par  Vircliow,  quand  il  a  créé  le  nom  de  leiu 
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pgr  désgner  la  leucocytliéniîe  tcmiioraire.  Enfîa  M.  Gubler  {Exi)o$é  des  HtreM 
lâoUif.'  Pms.  1868)  proposait  d'appliquer  le  nom  de  leucocythémie  (comme 
cdn  faDMiDÛaurie)  à  l'altération  du  sang  en  général,  quelle  que  fïîtsa  cuuse,  et 
fcMD  de  leucémie  pour  la  cachexie  progressive  et  fatale  de  Vircliow  et  Bennett. 
.Im  n'adopterons  pas  cette  dénomination,  parce  que  pour  nous,  comme  pour  la 
■qorité  des  médecins  français,  les  noms  de  leucocytliémie  et  de  leucémie  sont 
imnas  entièrement  synonymes,  et  que  des  opithètes  caractérisent  bien  mieux 
^des  substantifs  les  divisions  d'un  fait  général  dont  on  ne  veut  pas  romjTe 
ToBité.  Nous  dirons  un  [>eu  plus  loin  poui-quoi  nous  rejioussons  aussi  le  nom  de 
}aanfiû$e. 

Itcprenons  donc,  pour  les  mieux  caractériser,  les  grandes  divisions  que  nous 
lanos  d'établir,  et  examinons  pour  chacune  d'elles  les  esj)éce$  ou  variétés  qu'il 
pat  avoir  lieu  d'y  établir. 

f*  LErcocTTHÉiiE  iDioPATHiQUE  OC  PROGRESSIVE.  Nous  avous  |>eu  de  chose  a 
^ter  sur  ce  premier  groupe.  C'est  lui  qui  a  seni  de  tyj.e  à  la  description  que 
mm  avons  donnée  précédemment  des  altérations  du  sang,  des  lésions  viscérales 
4 4s  symptômes.  Virchow  l'a  depuis  longtemps  di\isé  en  deux  variétés^  plutôt 
fent-être  au  point  de  vue  des  lésions  anatomiques  que  des  symptômes,  ce  sont 
Il  kuocythémie  splénique  et  la  leucocythémie  lymplmtique, 

1*  LtucocyOïémie  splénique.  C'est  la  plus  fréquemment  obsenée,  puisqu'elle 
fçiffe  pour  6-i  fois  sur  75  obsenations.  C'est  elle  qui  affecte  de  la  manière  la 
|Ik  nette  la  marche  progressive  sur  laquelle  nous  avons  insisté,  c'est  elle  qui 
Ma  U<ajours  considérée  comme  le  type  le  plus  jiarfait  de  la  leucocythémie  idio- 
|idttque.  de  la  leucocythémie  essentielle,  si  cet  état  morbide  est  admis  à  prendre 
pbtt  dans  les  entités  morbides  spéciales.  Elle  psI  caractérisée  anatomiquemeiit  srlon 
TircfK»w  p9r le déveIop[>enient considéra |jle(h.*s leucocytes \ a nété globule,  tandisque 
kç  ik'bulins  restent  à  peu  prt-s  à  Tétai  normal,  et  p^irl'hypcrtmpliitMlelarate,  du 
lfite,desreins.  sans  développement  relatif  drsgani'lioiK  périphériques.  On  y  trouve 
d'âll^urs,  au  point  de  vue  de  la  marche  et  de  la  terminaison,  les  deux  loiinvs 
S3inpt*')niatii{ues  que  nous  avons  admises  ci-dessus,  c'est-à-dire,  la  forme  cachée- 
^ej'rogre^sire,  et  h  forme  hémorrhagique  dam^  hi([ue\\e  le  dénoùni'jnt  est 
na  peu  icélén*. 

*  Leucocythémie  lymphatique  ou  adénoule.     C'est  en  i  8  iT  que  Virchow  reji- 
«otra  jour  la  première  fois<Vinrhow,  Archiv,  t.l.p.oOTj  un  c;isde  leucocythémie 
ne?  tumeurs  des  glandes  lynqjhatiqut-s,  dans  lequel  le  sang  était  chargé  «'  dV-lé- 
■ttrt?  blams,  partie  noyaux,  |artie  o  llule<  et  q>ii  diffrruient  des  éléments  trou- 
ve» dans  les  glandes  lymphatiques,  seulement,  en  ce  que  sur  un  nombre  donné 
«trouvait  plus  de  cellulrs  réelles.   ■•  [Mus  tard  ('Vireîi.,  Archii\i.\ .\k  5S,  et 
daani.  Ahhaiull.   p.  107s  un  second  cas  semblable  |  r/senta  un  noniiire  infini 
•  de  iK'vaut  rrjnd<,  granuleux,  habituellement  munis  d'un  nucléole,  et  de  la  ;^ros- 
Wir  des  noyaux  des  glande^  lymphatirpics,  avec  quelques  cellules  eà  l-I  là  ijui 
•^Wtenaient    un    noyau   senddidde,   envelo|.pé    d'une  membrane   relativement 
«^lé-.  ■  Iknnett  avait  déjà  vu  quelque  rhose  d»;sembl.ibl«'.  mais  dans  nneobser- 
^ïtion  moins  nette  puisqu'il  s'agissait  d'un  eaneer.  L'esprit  ingénieux  et  générali- 
tttrflrde  Vin.how  enirevit  là  un»-  loi,  (jn'il  fomnila  imnn'di;itement  iWiirzburff.^ 
^erh.^  t.  II.  p.  ri"2.%.  dans  ces  termes  :  il  i.'viste  deux  fornie>  do  leukrniie,  l'iuie 
fJétiique  ou  liénale,  l'autre  lymphatique,  la  j»remière  apjwrlant  dan<  !♦■  sang 
fc<  «^ém-fUts  'globules  blancs)   semblables  aux  parties  constituantes  de  la  i  nlpe 
^  la  rtte  ;  la  s^^onde,  des  éléments  semblables  aux  noyaux  du  parenchyme  des 
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^i;iiiiR:^  LWii|iiiutiques  (globulins).  Plus  la  maladie  des  glandes  lymphttîqi 
:Uiiauv.  iiius  »onibrea\  sont  dans  le  sang  les  éléments  lymphatiques,  et  lac 
itiKtî  >i':iui*  maladie  de  la  rate  ne  suflit  pas  pour  efiaœr  ce  caractère  ] 
iu  K-quierl  le  mélange  du  sang  provenant  des  glandes  lymphatiques.  Ré 
'iueuieuc«  avec  des  maladies  très-prononcées  de  la  rate,  nous  voyons  cxà 
ii*s  hypertrophies  gangUonnaires,  portant  surtout  sur  les  ganglions  voisins 
\.i  euojre  c'est  le  caractère  liénal  (splénique)  qui  domine,  car,  jusqul  p 
vjit  tuoubk  on  n*a  pas  trouvé,  dans  ces  cas,  d'éléments  lymphatiques.  (Vii 
.Irivi..  t.  \\  p.  84 et  Gesamm,  Abhandl,,  p.  298.) 

iVrtfs  Yotlà  une  loi  nettement  exprimée,  et  qui  répond,  nous  n'en  douton 
À  U  tuaj\>nté  des  laits,  puisque  la  plupart  des  observateurs  qui  ont  rencont 
sM>  dt*  leuaK^ythémie  lymphatique  ont  noté  Taltération  correspondante  du 
Nous  |HHivons  cependant  prémunir  nos  lecteurs  contre  ce  qu'elle  a  de  tr 
»it«lu  (Kir  un  exemple  bien  frappant.  Dans  une  obsenation  remarquable  qui 
Awms  dt^à  oitiV  plus  d*une  lois  (obs.  Blache,  Isambcrt  et  Robin,  1855) 
a\ims  ivncontn'*  l'altération  du  sang  par  des  globulins,  poussée  «lussi  loin 
iiVst  plus  loin  que  dans  aucune  autre  observation  ;  «  les  globulins  élaie 
globules  blancs  c<>mmc  80  :  i .  Au  lieu  d'ôtre  comme  à  l'ordinaire  obligé  d< 
cIkm*  K^  globules  blancs  et  les  globulins  au  milieu  dos  globules  rouges,  c'i 
iVvllement  les  globules  rouges  et  les  globules  blancs  qu'on  était  obligé  di 
cher  au  milieu  dos  globulins.  »  Eh  bien,  avec  cette  altération  du  sang 
l'ialo,  nous  trouvions,  de  par  les  symptômes  cliniques,  et  de  par  les  autres 
anatonn(|uos,  la  forme  splénique  la  mieux  caractérisée,  hypertrophie  énoi 
la  raie,  du  foie,  des  reins,  et  rien  du  côté  des  gan^^lions  lymphatiques  de 
do  l'aissollc,  du  cou,  ni  môme  des  ganglions  bronchiques  ou  mésentériqi 
|H»ine  aurait-on  pu  invoquer  un  léger  développement  des  glandes  de  Pey 
tpi'on  le  roncontro  dans  (piolques  formes  de  (lèvres  typhoïdes  bénignes,  qu 
uialado  a  succombé  auJremont  que  j)ar  l'intestin  on  chez  les  enfants  tuberci 

10  Ihynnis avait  été  trouvé  assez  dévelopj)é,  mais  ces  deux  lésions,  plaque  de 
et  thymus,  sulHîsent-ollos  pour  faire  inscrire  notre  observation  parmi  les 
ltm«!ooytlioniiolym])hati(pie  en  présence  tlo  l'hypertrophie  énorme  de  la  rat^ 
l'oif?  Nous  no  prnsoiis  pas  qu'on  soit  autorisé  à  classer  ce  fait  parmi  ceu 
(Mrlo  Viniiow,  oîi  la  o^micidence  d'une  maladie  de  la  rate  ne  suffit  pas  poi 
cor  co  c^u-actore  proj)re  qu'acquiert  le  mélange  du  sang  provenant  des  g 
l)nipliati(|ues  (voy.  ci-dessus),  puisqu'ici  les  glandes  lymphatiques  ne  sontp 
lados,  et  qu'il  s'jigit  bien  d'une  leucocythéniie  splénique,  et  non  d'un  cas 
Ami*»!,  la  production  d(?s  globulins  ne  dépond  pas  exclusivement  de  la  fom 
uoith',  ot  la  division  do  Virchow  n'a  rien  d'absolu. 

Si  trailloiirs,  on  anaivseon  détail  les  diverses  observations  do  loucoc^i 
l\uiphati(pio  ipii  ont  été  rapportées,  il  faut  reconnaître  que  jiarnii  celles- 
(«M  mivh'H  sont  do  beaucoup  les  plus  nond)roux.  Dans  notre  relevé  de 
MiMi\oiMi\,  nous  trouvons,  sur  20  cas  où  les  iympliali.|ues  ont  été  hypertrc 
H  i  i\H  louloniont  où  ces  glandes  ont  réellement  la  prédominance  (relevé  j»orso 
punu  couxci,  il  n'en  est  que  deux  (obs.  Muldor,  1860;  obs.  Vigior,  186-i 
jiwqtH'U  la  rato  n'ait  pas  été  en  même  tcnqis  j)Ius  ou  moins  malade.  Cetl 
*  nlo  do  la  rali^  se  trouve  d'ailleurs  dans  dos  cas  oîi  los  ganglions  lynq^if 
u'olairul  pah  li)porli-ophios  (obs.  Dennolt,  ob.  Doliior,  obs.liubler,  i859K  V 
luMui^nio,  quelques  années  plus  Und  (Path.  cclluL,  p.  141),  ne  dit  pi 

11  iiUit  n'osi   pas  malade,  mais  qu'elle  est  ^ijeu  malade.  En  même  tem{ 
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des  microgniphes,  ea  ce  qui  touche  Faltéiatioa  du  sang,  sont  de 
llvai  fias  ngnet  :  au  lieu  de  dire  neUement  globales  blancs  ou  ^obulins, 
on  oojanx  libres,  on  dit  :  jeunes  cellules,  ceUulei  à  enrebiqpes  peu 
cellales  se  rapprodiant  de  la  variété  lymphatique,  etc.  11  en  résulte 
laijBBKqiieladififion  théorique  de  Virchow  sur  les  deux  variétés  de  dyscrasie 
tend  à  s'affidUir  et  que  les  faits  démontreroot,  quand  on  les  précisera 
qu'dle  ne  présente  rien  d*absQlu,  rien  de  fixe,  et  inclique  seulement 
iCjJBciihiice  ohserfée  dans  la  majorité  des  cas.  L'auteur,  lui-même,  ne  re- 
fit  il  pas  implicitement  à  cette'distinction,  lorsque  généralisant  sa  théorie, 
tnwà  distinguer  l'élément  de  la  rate  qui  est  malade,  cest-è-dire  le  gbmé- 
riede  Valpighi,  et  à  rechercher  dans  tous  les  organes  malades  lliyperplasie 
li  IImi  hrmphatique  lui-même?  Avec  cette  tendance,  il  anÎTera  forcément  à 
a|lm  reonmaltre  qu'une  leucémie,  la  leucémie  Ipnphatique. 

î  qu'A  en  soit  d'ailleurs  de  ce  point  de  vue  théorique,  delà  réaUtéd'une 

essentielle  dans  les  deux  Tariétés  de  dyscrasie  sanguine,  dont  nous  ne 

sans  doute  pas  suffisamment  la  cause  prochaine,  nous  devons  étudier 

I  miné  lymphatique  au  point  de  vue  clinique,  et  nous  laisserons  encore  la 
■leà¥irefaow  : 

c  L'hypertrophie  des  ^andes  lym|^tiques  se  produit  ordinairement  lentement, 
■ipar  saccades,  sans  qu'on  puisse  remarquer  un  désordre  particulier  dans  les 
dont  elles  reçoivent  leurs  vaisseaux  lymphatiques.  Tantôt  de  bonne  heure, 
plus  tard  viennent  des  attaques  aiguës,  sous  l'influence  desquelles  la 
r  augmente  ra|Hdement.  »  (Virchow,  Getamm.  Abkandl,^  p.  203.)  Dans 
de  Schreiber,  citée  par  Virchow  (ibid.),  on  voit,  chei  une  jeune  fille 
bntique,  souffirant  de  dysménorrhée  avec  accidents  multiples,  des  tumeurs 
^gEonnaires  se  dévdopper  au  cou,  puis  aux  aisselles,  aux  aines,  puis  la  rate 
pendre,  et  la  malade  mourir  rapidement  avec  la  fièvre,  des  pétéchics,  et  une 
■de  prostration.  Dans  le  cas  de  Rinecker  (Virchow,  Archiv^  t.  V,  p.  4),  on 
il  aussi  des  tumeurs  ganglionnaires  présenter  deux  périodes  brusques  de  dé- 
bppement.  Dans  l'observation  de  Mobr  (ibid.y  p.  51)  les  tumeurs  ganglionnaires 
biât  brusquement  dans  un  voyage,  et  s'accompagnent  de  vives  douleurs 
aies.  Dans  celui  de  Vogel  (Virchow,  Arch,,  t.  Dl,  p.  571),  une  tumeur  du  cou 
parût  et  disparaît,  semblant  alterner  avec  le  développement  du  ventre. 
Vautres  fois,  le  développement  des  tumeurs  est  lent  et  continu  (2  observations 
i Virchow,  ÂnA.^  t.  1,  p.  567,  et  ilrcA.,  t.  V,  p.  56).  11  dure  plusieurs  années 
fngresse  sans  interruption,  comme  sans  douleurs  prononcées  ;  et  ce  n'est  que 
nt  que  se  produisent  l'aiTaissement  général  et  des  accidents  aigus.  U  y 
grande  analogie  entre  ces  laits,  et  ceux  qui  ont  été  décrits  en  France  sous 
d  adâiie  par  Trousseau,  et  en  Angleterre  sous  le  nom  d'anémie  lym- 
■li|uepar J.  Wilks.  (Guys  Hospital  ReporU,  5«  série,  t.  H,  p.  856,  analysé 
rI.Comil,  dans  Ardi.  gén.  de  méd.,  1865,  t.  Il,  p.  208.)  Les  symptômes 

II  les  mêmes,  hypertrophies  ganglionnaires  considérables,  surtout  marquées 
K  guglions   sous-maxillaires  ou  cervicaux ,   anémie  progressive ,  dyspnée, 

K.  ete.  ;  le  microscope  seul  montre  qu'il  n'y  a  pas  de  globules  blancs  dans 
.  Dans  ces  cas,  d'ailleurs,  comme  dans  la  leucocythémie  splénique,  on 
laie  très-souvent  des  cas  mixtes  dans  lesquels  la  rate  et  le  foie  sont  hypertro- 
iéi  en  même  temps.  M.  J.  Wilks  admet  alors  qu'il  y  a  coïncidence  de  deux 
lanémie  lymphatique  et  la  leucocythémie  splénique,  la  dyscrasie  san- 
étant  due  à  l'engorgement  de  la  rate.  (The  Lancet,  1861,  vol.  II,  p.  9.) 
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Cette  dcniière  assertion  est  fort  difficile  à  justifier,  puisque  nous  voyous  dim 
quelques  cas,  rares,  il  est  vrai,  riiypcrtropliie  glandulaire  seule  donner  naissum 
A  l'altéra tion  caractéristique  du  sang. 

Nous  reviendrons  sur  cette  question,  à  propos  du  diagnostic.  Qu*il  nous  suffise 
pour  le  moment  de  reconnaître,  au  point  de  vue  clinique,  une  variété  de  cachexie 
spéciale,  avec  leucocythémie  prononcée  et  avec  développement  souvent  considé* 
rable  des  glandes  lymplialiques  de  Taine,  deTaisselle,  du  cou,  coïncidant  ou  bm 
avec  riiypertro[)liie  de  la  rate  et  du  foie  et  des  ganglions  bronchiques,  mésenté* 
riques  et  des  glandes  intestinales.  Les  cas  où  Ton  observe  ces  ooiucidenoes,  iei 
cas  mixtes,  sont  de  beaucoup  les  plus  nombreux,  et  ceux  où  Ton  a  trouvé  la  ntê 
normale  concurremment  avec  des  liy|)ei'tropliies  ganglionnaires,  sont  beaaooif 
plus  rares. 

C'est  également  à  ces  hypertrophies  ganglionnaires  qu'il  faut  rap)torter  les  cm 
assez  rares  d'hypertrophie  du  thymus  (obs.  Dlache,  Isambert  et  Robin,  185S.) 
et  d'hypertrophie  du  corps  thyroïde  (obs.  Bœttcher,  1858;  obs.  Lancereaux,  18W) 
où  Ton  a  trouvé  en  même  temps  la  leucocythémie.  Pour  le  corps  thyroïde,  k 
coïncidence  parait  fort  peu  fréquente,  car  le  goitre,  si  répandu  dans  quelques 
pays,  ne  pai^aît  pas  avoir  fourni  d'observations  de  leucocythémie.  Selon Golintzinski, 
la  variété  ganglionnaire  serait  prédominante  chez  les  enfants  (31  fois  sur  35). 

Nous  trouvons  dans  la  leucocythémie  lymphatique  le  même  cortège  de  symp- 
tômes (]ue  dans  la  leucocythémie  splénique  :  la  marche  de  la  maladie  est  peut- 
être  moins  réguhèremenl  progressive  ;  elle  prend  plus  souvent,  suivant  la  rcmuqve 
de  Virchow,  une  marche  paroxystique.  Ce|)endant,  la  terminaison  lente,  pr 
cachexie,  n'y  est  pas  rare.  Elle  paraît  aussi  prêter  moins  aux  héiuorrhagies  tff* 
minales  que  la  forme  splénique.  Sur  8  cas  où  la  forme  lymphatique  est  réellemeiik 
prédominante,  nous  notons  les  hémorrhagies  î2  fois  seulement  (relevé  personnel); 
elles  manquent  absolument  dans  les  2  cas  oîi  la  rate  n'est  pas  malade.  Dans  les 
cas  mixtes,  les  hémorrhagies  se  retrouvent.  Eu  revanche,  la  terminaison  par  suf- 
focation bruscpie  ou  par  asphyxie  paraît  plus  fréquente  (4  cas  sur  9)  «pic  dans  la 
l'orme  splénifjuc,  ce  ((ui  s'explique  sans  doule  par  la  compression  que  les  •30- 
glions  cer\icaux  ou  bronchi(|Ui's  exercent  sur  les  voies  aériennes. 

5"  Sous  le  nom  do  leuconjOiémie  intestinale,  M.  le  professeur  Béhier  voudrai 
enfin  établir  une  troisième  variété  dans  laquelle  il  n'y  aurait  ni  hypertropbiede 
la  rate,  ni  du  foie,  ni  hypertrophie  dos  jilandes  lympliati(pies  périphéricpies,  de 
l'aine,  de  l'aisselle,  du  cou,  ni  même  des  gan^Hions  mésentéricpies,  mais  seule- 
ment cette  lésion  curieuses  des  glandes  intestinales,  glandes  de  Peyer  et  «glandes 
isolées,  que  nous  avons  décrite  plus  haut  d'apivs  l'observation  qu'il  en  a  rapportée. 
Avec  celte  prolifération  extraordinaire  du  tissu  lymjilioide  limité  anx  seules 
glandes  de  l'intestin,  on  trouvait  nnedyscrasic  sanjiuine  très-considérable,  consis- 
tant dans  une  diminution  considérable  des  globules  rou;2es,  avec  dévelopjH^meiil 
en  nombre  au  moins  égal  à  celui  des  globules  roupies,  de  cellules  blanches  de 
])ctites  dimensions,  appartenant  évidemment  à  la  variété  lyniphati(jue  de  lautt- 
ladie.  Celte  variété  |)ourrait  être  rapprochée  de  la  leucocythémie  temjHjraire  (p^ 
l'on  observe  dans  la  lièvre  typhoïde,  s'il  ne  s'aqissait  pas  d'une  leucocythémie 
permanente  et  d'une  maladie  tout  à  lait  chroniciue.  Les  symptômes  de  cette  mala- 
die ont  été,  dans  l'observation  de  M.  Béhier  (ohs.  inédite  en  Erance,  imprimée  en 
anglais  et  distribuée  aux  membres  du  Congrès  médical  de  Norwich,  iîSt)8),  pour 
la  plupart  négatifs  :  perte  dos  forces,  pnlcur,  ciichexie  progressive,  perte  d'appétit» 
l»erle  des  fonctions  génésiques,  mais  ni  héniorrhasies,  ni  diarrhée,  ni  vomisse- 
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I— pliratiops  thoradques,  ni  albumiirarie,  ni  fièvre:  le  malade  suc- 
I  ki«ldeSoa4niois,  anxprogrès  d*un  aflublûsement  dont  rien  ne  don- 
EcBlion  cndehors  de  Tanalyw  da  sang  ;  h  fin  panitaooéleréepar  dessoeun 
(,  provoqnées  par  les  chaleurs  intenses  de  l'été,  l'ne  certaine  analogie 
peeette  ofaserration  et  odie  de  M.  Laveran  {Gaz.  heèi.  de  méd.^  1857, 
t  ilrefc.  gên.  de  méd.,  1857,  t.  Il, p.  470,  hémophilie  avec  leooocjthé- 

dans  laquelle  on  tiouTe  Tindication  d'une  lésion  intestinale  assez  sem- 
peet  blanc  laié  de  la  muipieuse,  avec  peu  de  saOlie  des  glandes  hitestî- 
isoà  l'eianien  microsoiqiîque  lait  début,  et  dans  laquelle  la  rate  étant  à 
I  développée  qu'à  l'état  normal,  les  autres  glandes  sont  indenmes.  Les 
sont  ici  eoiûisté  princîpalanent  dans  des  épistaxb  répétées,  qui  ont 
Balade  et  déterminé  la  mort.  Il  t  a  là  d'ailleurs,  avec  le  cas  de  M.  Bé- 
BBérenccs  notaUes  qui  empêchent  de  les  assimfler  com|détenient.  Kous 
lire  part,  à  la  partie  anatomo-pathologique,  montré  l'analogie  de  la  lésion 
w  M.  Béhier,  avec  quelques  fiûts  décrits  par  Yirchow,  mais  sur  lesquels 
iqoons  de  rensognements  cliniques. 

•alement  une  grande  analogie  entre  la  lésion  de  N.  Béhier  et  celle  qu'a 
L-  Pèlain  (BkU.  de  la  Soc.  anat,  1861,  p.  SI7)  dans  un  cas  d'adénie 
Sfape  une  leueocylhémie  lymphatique,  mais  dans  ce  cas,  il  y  avait  aussi 
Ue  de  la  rate  et  des  ganglions  périphériques. 

une,  le  fait  de  H.  Béliier  est  très-inti ressaut  et  appelle  de  nouvelles 
s,  mais  une  observation  unique  ne  suffit  pas  encore  pour  établir  une 
nvelle  de  leuoocythémie.  Tircliow  admettrait  même  qu'elle  rentre  entiè- 
Bssa  leucémie  lymphatique,  d'abord  à  cause  de  la  nature  deladyscrasie 
(prédominance  des  globulins),  puis,  par  cette  considération  à  laquelle 
Âlement  cet  auteur,  que  ce  n*est  pas  lliypertrophie  de  telle  ou  telle 
l'îl  faut  envisager,  mais  la  prolifération  du  tissu  lympboîde,  dans  une 
lelconque,  qu'il  faut  envisager.  Il  est  vrai  que  la  leucémie  splénique 
e  cesserait  en  ce  cas  d'être  ime  variété  réelle,  puisque  c'est  surtout  aux 
es  de  Malpighi  que  Vircliow  attribue  la  leucémie. 
:coctth£iiie  srarrosATiQUE,  leucocythémie  temporaire,  leucocythémie 
woeyUae  de  Vîrrbow. 

liions  maintenant  passer  en  revue  les  différentes  circonstances  où  l'on 
dehors  de  la  cach  'xie  spéciale  que  nous  avons  décrite  jusqu'à  présent, 
r  l'altération  du  sang  par  le  changement  de  proportion  des  globules 

Tons  vu,  au  commencement  de  cet  article,  la  distinction  que  Vircliow  a 
I  établir  entre  la  leukœmie,  maladie  spéciale,  progressive,  fatale,  et  la 
K,  qui  n'est  qu'une  polyjcucocytlu-niie  temporaire,  souvent  même  phy- 
ï.  l'ne  plus  grande  quantité  de  leucocytes  s'ajouterait  seulement  à  un 
i  présenterait  d'ailleurs  tous  ses  éléments  normaux.  On  peut  admettre 
de  l'esprit  |our  les  cas  |>hysio)ogiqu€s  qu'il  met  en  avant,  le  travail  de 
M,  l'état  de  grossesse  qui  ne  changent  pas,  en  réalité,  la  constitution 
in  sang.  Peut-on  dire  qu'il  en  soit  de  même  dans  les  cas  pathologiques 
mère  à  la  suite,  et  que  le  sang  soit  encore  normal,  sauf  addition  de  par- 
ités étrangères?  C'est  ce  qu'il  serait  au  moins  fort  difficile  de  démontrer 
es  maladies  où  nous  allons  recontrcr  l'augmentation  des  globules  blancs 
it,  pour  la  plujar!,  des  différences  notables  dans  la  com{^tion  du 
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Entraiué  |)ar  des  considérations  tliéoricjues,  H.  Virchow  doit  d'abord  poim 
poser  cette  loi  :  a  Toutes  les  fois  que  V augmentation  de  la  fibrine  est  semUk, 
on  remarque  simultanément  r augmentation  des  globules  blancs..,  toute  initi- 
tion  locale  d  un  organe  riche  en  lympalhiqucs  et  lié  à  de  nombreux  gangUou 
provoque  ra))port  d'une  plus  grande  qunulilé  de  globules  blancs  (corpuscules  Ijb- 
phaliques)  dans  le  sang.  »  (PathoL  celL,  tr.  Picard,  p.  138.)  Ce  sont  doncsmi. 
tout  les  maladies  qui  portent  sur  des  organes  riches  en  lympathiques  qui  produ- 
sent  un  résultat  semblable.  »  «  Comparez,  continue  Virchow,  Faction  d*uiie  inflaiih 
mation  érysipélateuse,  ou  d'un  phlegmon  diffus  avec  celle  qu 'exerce  sur  le  s«( 
une  inûammation  superficielle  de  la  peau,  comme  on  le  voit  dans  le  counA 
fièvres  exanthématiques  ordinaires  aiguës,  ou  après  des  actions  chimiques  oa  mi 
caniques,  et  vous  verrez  combien  les  différences  sont  tranchées.  L'iuflammatioi 
érysipélateuse  et  le  phlegmon  diffus  simple  de  la  peau  ont  la  propriété  d'affeito 
dès  le  début,  les  vaisseaux  lympathiques  et  de  provoquer  la  tuméfaction  de 
ganglions  lymphatiques.  Dans  ces  cas,  soyez  assurés  que  les  globules  blancs  du  saB| 
sont  augmentés.  De  plus,  certains  processus  pathologiques  augmentent  simulli 
nément  la  fibrine  et  les  globules  blancs,  d'autres,  au  contraire,  ne  provoques 
que  l'augmentation  de  ces  derniers.  Dans  cette  catégorie  je  rangerai  les  éruptin 
cutanées  simples,  parce  qu'il  se  forme  très-peu  de  fibrine  dans  les  points  affecta 
Comptons  aussi  dans  cette  classe,  cette  série  de  processus  que  l'on  a  nommé 
hypinotiques,  eu  égard  à  la  quantité  de  fibrine  :  c'est  la  série  des  affection 
typhoïdes,  entraînant  divers  modes  de  tuméfactions  ganglionnaires  notables,  uni 
ne  provoquant  jamais  l'exsudation  fibrineuse  locale.  La  fièvre  n'exerce  pas  seule 
ment  son  action  sur  la  rate,  ntais  sur  les  ganglions  mésentériques.  i»  Ainsi  apvi 
avoir  pose  une  loi,  l'auteur  est  obligé  de  reconnaître  immédiatement  qu'elle  d 
représente  pas  la  généralité  des  faits  :  s'il  est  vrai  que  l'iiypériiiose  amène  touijoor 
la  leucocytose  (loi  très-contestable,  car  nous  n'avons  vu  nulle  part  signaler  l'aug 
nientation  des  globules  blancs  dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  où  riiypërinoii 
est  si  considérable],  il  faut  avouer  tout  de  suite  que  la  réciproque  n'est  pasTni 
et  que  dans  les  maladies  où  il  y  a  liypinose  (diminution  de  la  fibrine),  on  troun 
fréquemment  l'augmentation  des  globules  blancs.  Il  serait  plus  exact  dedireqiK 
ces  maladies  sont  de  beaucoup  les  plus  nombreuses,  puisque  avec  les  fièvres  cxiD' 
thématiques,  avec  les  fièvres  typhoïdes,  on  cite  encore  la  diphthérie,  la  fient 
puerpérale,  la  pyémie,  le  choléra,  dans  les({uelson  a  constaté  cette  augmentatioii. 
due  devient  aussi  un  des  caractères  par  lesquels  Virchow  (ibid.,  p.  159)  clierdie 
îi  différencier,  la  leucocytose  de  la  leukœmio,  à  savoir  que  dans  celle-ci  la  quantité  de 
fibrine  n'avait  pas  sensiblement  varié;  nous  avons  vu  déjà  [voy.  plus  haut,  Aiuâù- 
mie  pathologique)  combien  on  était  peu  d'accord  sur  la  proportion  de  la  ûbrine 
dans  le  sang  leucocythénii({ue,  mais  en  ce  luouient  fauteur  lui-même  nous  l'oumit 
la  preuve  que,  même  pour  la  leucocytose,  il  n'est  pas  de  relation  fixe  entre  k 
développement  normal  de  la  fibrine  et  celui  des  leucocytes.  11  n'est  sans  doute  pu 
plus  exact  de  dire  que  la  leucocytose  soit  en  relation  constante  avec  des  maladies 
frappant  particulièrement  sur  le  système  lymphatique,  bien  (pie  Virchow  cherdie 
à  sauver  son  système,  en  mettant  en  avant  la  fièvre  typhoïde,  ou  l'on  trouve  efl 
eftet  une  tuméfaction  de  la  rate  et  des  glandes  inteslinahîs  et  mésentériques. 

Pour  nous,  qui  n'avons  à  défendre  ici  aucune  idée  théorique  préconçue,  nous 
devons  nous  borner  à  passer  en  revue  les  dilférenles  maladies  ou  l'on  a  signak 
l'augmentation  des  leucocytes  dans  le  sang. 

La  pyohémie  a  été,  dès  le  début,  rapprochée  de  la  leucocythémie;  les  pi-einier 
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observateurs  qui  ont  décrit  ce  dernier  état  morbide  (Bennclt,  Craigie)  avaient  cru 
rencontrer  du  pus.  «  Cette  conclusion,  dit  Yirchow  (Pathol.  re//,,trad.  PicanI, 
p.  157),  n'était  certainement  pas  originale.  Elle  se  basait  sur  Yhceniiiis  de  Piarry, 
qui  croyait  à  une  inflammation  propre  du  sang,  lequel  suppurait  ;  c'est  là  ce  que 
récole  de  Vienne  a  nommé  la  pyémie  spontanée.  »  Nous  savons  aujourd'hui  que 
dans  les  cas  d'infection  purulente  les  mieux  constatés,  dans  ceux  même  que  l'on 
produit  artificiellement  chez  les  animaux  par  des  injections  de  pus  dans  les  veines, 
on  ne  peut  démontrer  la  présence  du  pus  dans  le  sang,  mais  on  y  signale  un 
nombre  de  leucocytes  plus  considérable  qu'ii  l'état  normal.  Cette  différence  de  pro- 
portion varie  dans  les  chiffres  de  deux  à  trois  fois  la  quantité  ordinaire  de  leuco- 
cytes. {Voy,  ci-dessus  article  Leucocytes.)  Il  est  bien  naturel  que  ces  leucocytes 
aient  été  primitivement  pris  pour  des  corpuscules  de  pus.  Mais  nous  savons  au- 
jonrd'hui  que  le  pus  ne  consiste  pas  seulement  dans  ses  corpuscules  figurés,  que 
ceux-ci  sont  impossibles  à  distinguer  des  leucocytes,  et  que  notamment  les  pro- 
priétés toxiques  du  pus  paraissent  résider  dans  son  sérum. 

La  fiétnre  puerpérale,  qui  présente  d'assez  nombreuses  connexions  avec  la  pyo- 
hémie,  est  une  des  maladies  où  l'on  a  signalé  l'augmentation  des  globules  blancs, 
et  quelques  médecins  ont  vu  dans  ce  fait  la  preuve  qu'il  y  avait  infection  purulente 
dans  la  fièvre  puerpérale.  «  La  démonstration,  dit  Virchow  (ibidem^  p.  156),  semi- 
Ue aussi  convaincante  que  possible.  On  part  de  l'idée  que  le  pus  a  pénétré  dans  le 
sang;  on  examine  le  sang,  on  y  trouve  des  cléments  ressemblant  réellement  à  des 
corpuscules  de  pus,  et  ces  éléments  sont  en  quantité  considérable.  Ceux-là  mêmes 
dont  1  opinion  est  que  les  corpuscules  purulents  ressemblent  aux  globules  blancs 
(et  le  cas  est  arrivé  souvent  dans  l'histoire  de  la  pyohémie),  ceux-là  mêmes  sont 
*€Dtés  de  se  laisser  séduire  par  l'idée  que  ce  sont  des  globules  purulents,  parce  que 
leur  nombre  est  trop  considérable  pour  qu'il  soit  possible  de  les  considérer  comme 
^  globules  blancs  du  sang.  Il  y  a  plusieurs  années,  Bouchut  prit  des  observa- 
lions  analogues,  relatives  à  une  épidémie  de  fièvre  puerpérale,  pour  n  ne  pyohémie; 
ffeemment,  il  attribuait  les  mêmes  lésions  à  une  leucémie  aiguë.  »  Après  cette  cri- 
tique acerbe,  et  cette  pointe  d'ironie  appliquée  à  une  expression  (leucémie  aiguë) 
9»i  ne  mérite  pas  autant  de  dédain,  il  va  sans  dire  que  M.  Virchow  n'est  nullement 
^ibarrassé  de  tout  expliquer  par  sa  théorie  des  glandes  lymphatiques.  L'irritation 
ÇïDglionnaire  a  pour  effet  d'augmenter  les  globules  blancs  du  sang  (ibidemyp.  156 
^  158),  or  les  granules  graisseux  du  chyle  sont  un  irritant  physiologique  pour 
"^  ganglions  mésentériques  ;  ces  granules  s'y  arrêtent  un  certain  temps,  comme 
***  grains  de  cinabre  vont  se  logor  dans  les  ganglions  lympathiques  des  gens  qui  se 
'^Himettent  au  tatouage.  Dans  la  grossesse,  les  lympathi<pies  de  l'utérus  se  dilatent, 
**  nutrition  utérine  augmente  avec  le  développement  du  fœtus,  les  ganglions  in- 
fpwjiaux  et  lombain^s  augmintont  de  volume  au  point  d'être  pris,  en  temps  ordi- 
'^•re,  pour  des  ganglions  enllamniés  (?).  Aussi,  au  moment  de  raccouchemont, 
^ous  trou\erez  toujours  une  leucocytosc  ;  de  sorte  qu'on  aurait  le  droit  de  dire(|ue 
**  femme  est  pyoliémique  avant  même  que  tout  syiiqHôme  pyohémique  se  soit  mani- 
fotê,  mais  ce  n'est  qu'une  leucocytosc  pliysiologifjue.  Certes,  nous  admirons  au. 
^tqiie  qui  que  ce  soit  les  éminentes  qualités  de  M.  Yinhow,  et  la  découverte  de 
la  leucocUhémie  est,  à  nos  yeux,  un  d(î  ses  titres  di*  gloire  les  plus  légitimes 
^fo\.  Historique)  y  mais  nous  sonmies  médiocrement  s^'^duits  par  toute  cette  iatro- 
nécaniqiie  où  il  se  laisse  entraîner  par  son  désir  de  tout  expliquer.  Les  accoucheurs 
fe  plus  autorisés  adniettronl-ils,  p;ir  exemple,  cpie,  chez  les  femmes,  bien  porlan- 
tes  d'ailletirs,  exemples  de  scrofule  ou  de  syphilis,  les  ganglions  inguinaux  aug- 
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ganglions  se  manifeste»  c*est-à-dire  lorsque  le  cancer  se  généralise.  Les  cas  le 
cancer  généralisé  ont  dû  être  plus  d*une  fois  confondus  avec  les  cas  de  leuoocj* 
thémie  lymphatique  et  d'adcnie. 

Enfui  nous  avons  nous-mème  trouve  récemment  une  augmentation  not^ 
des  globules  blancs  dans  un  cas  de  cirrhose  du  foie  avec  asdte,  sans  hypertrofUi 
glandulaire  appréciable. 

En  résumé,  la  leucocythémie  symptomatique,  la  leucocythémie  aiguë,  lalea» 
cytose  de  Virchow  se  montrent,  dans  des  cas  pathologiques  très-divers,  indiquai 
ordinairemeiU  une  atteinte  profonde  de  Téconomie,  tantôt  des  cachexies  profoodei 
qui  épuisent  le  sujet,  tantôt  dans  des  maladies  infectieuses  à  marche  rapide,  à 
terminaison  souvent  fatale,  et  accompagnées  de  déterminations  morbides  luulli' 
pies  et  très-variées.  Vouloir  chercher  dans  tous  ces  faits  les  glandes  lympatbiqaeii 
nous  parait  un  {>oint  de  vue  systématique  et  étroit.  Notre  ignorance  au  si^  A 
révolution  des  grandes  pyrex  ies  est  trop  grande  encore  pour  que  nous  puissÎM 
incriminer  tel  élément  aux  dépens  de  tel  autre  d*une  manière  absolue  :  ce  seni 
compromettre  une  vue  de  res{)rit,  juste  en  elle-même  d'une  manière  géoérde 
que  de  lui  attribuer  une  influence  exclusive.  11  faut,  en  pareille  matière,  se  ganta 
des  conclusions  prématurées.  Bornons-nous  donc  à  reconnaître  que  la  leuoocjtU 
mie  symptomatique,  ou  temporaire,  se  rencontre  dans  un  grand  nombre  d*aflee 
tiens,  qui  ont  pour  caractère  commun  d*ap[)orter  un  trouble  considérable  à  la  m 
trition  générale,  et  que  la  nutrition  comprend  un  ensemble  trop  complexe  poa 
admettre,  quant  à  présent,  des  interprétations  théoriques  aussi  précises. 

Yl.  Dlai^c»9tfc.  Le  diagnostic  de  la  leucocythémie  repose  avant  tout  n 
Texamen  microscopique  du  sang.  Quelle  que  soit  en  effet  la  manière  dont  oa  m 
visage  cet  état  pathologique,  soit  que  Ton  veuille  y  voir  une  maladie  toiqoan 
idiopathique  et  primitive,  soit  une  maladie  secondaire,  soit  seulement  une  altén* 
tion  du  sang,  commune  a  plusieurs  afTections,  quelle  que  soit  en  un  mol  l'idée 
théorique  que  Ton  ait  adoptée  à  ce  sujet,  il  est  indispensable,  pour  établir  qu'oat 
bien  affaire  à  un  cas  de  leucocythémie,  de  constater  tout  d*abord  le  fait  matériel 
de  Taugmentation  proportionnelle  des  leucocytes  dans  le  sang,  tout  connue  il  eet 
impossible  de  parler  d'albuminurie  sans  avoir  constaté  la  présence  de  ralbiunins 
dans  Turine  :  or  ce  fait  matériel  ne  peut  être  constaté  que  par  le  microscope. 
Ainsi  riiypertrophie  de  la  rate  ou  du  foie,  la  présence  de  tumeurs  lymphatiques, 
les  hémorrhagics  sous-cutanées,  les  hYdro[)isies,  l'état  cachectique  ou  tout  autic 
symptôme  sont  insuflisants  pour  établir  le  diagnostic,  puisque  ces  symptômes  se 
rencontrent  dans  beaucoup  d'états  morbides  où  le  sang  ne  présente  pas  raltéff* 
tion  spéciale  qui  nous  occupe.  Jj'examen  supcrliciel  du  sang  lui-même  est  enctfv 
insuflisant,  la  coloration  livide,  la  diOluence,  l'aspect  laiteux  du  sérum,  lapri' 
sence  de  caillots  décolorés ,  tout  cela,  comme  les  symptômes  cHni(}ucs  qoc 
nous  venons  de  rappeler,  ne  constitue  pas  autre  chose  qu'une  présomption  qu'i 
peut  y  avoir  leucocythémie,  mais  on  ne  pourra  prononcer  ce  mot  avec  cerlitodf 
que  lorsque  le  microscope  aura  démontré  que  les  leucocytes  (globules  blancs oi 
globulins)  ont  augmenté  de  proport^n  d'une  manière  notable  ;  il  faut  doncUMl 
d'abord  nous  reporter  à  ce  que  nous  avons  dit  précikleniment  des  Cniractères  d( 
sang,  de  la  quantité  proportionnelle  des  éléments  blancs  et  des  globules  rouges 
et  des  modifications  de  volume  que  jHîuvent  jirésenter  ces  globules.  Ajoutons  qo 
dans  l'état  actuel  de  la  science,  il  n'est  plus  permis  d'attendi-e  la  mort  du  maÛ 
pour  constater  l'altération  du  sang  dans  une  nocTopsie,  mais  que  le  niédixïinden 
toujours,  dès  qu'il  aura  des  présomptions  de  leucocythémie,  examiner  ou  faii 
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d'eiercer  sa  fonction,  et  ({u*il  existe  ;  dès  que  le  ganglion  est  détruit,  dès  qu'il 
n'existe  plus,  la  formation  des  cellules  lymphatiques  s'arrête,  et  avec  elle  la 
kacocjtose.  »  (Pathol.  celLy  p.  159.)  Mais,  si  la  maladie  n'est  pas  grave,  si 
les  glandes  ne  sont  pas  détruites,  si  elles    restent  longtemps  hypertrophiées 
et  indolentes,  comme  on  le  voit  si  souvent,  comment  expliquera-t-on,  dans  ces 
cas,  l'absence  de  leucocythémic?  On  pourra  toujours  demander,  comme  pour 
l'hypotherphie  de  la  rate  sans  leucocythémic,  pourquoi  l'altération  d'un  même 
organe  amèii&-t-elle,  dans  un  cas  la  dyscrasie  sanguine?  pourquoi  ne  l'amène- 
t-dle  pas  dans  d'autres?  c'est  ce  (pie  l'histologie  n'a  pas  encore  pu  nous  apprendre. 
La  fièvre  typhoïde,  ou  plutôt  les  affections  typhoïdes  en  général,  sont,  d'un 
commun  accord,  une  des  affections  où  l'on  rencontre  la  leucocytliémie ;  Alex. 
Tbompson  (d'Edimbourg)  l'a  constaté  sur  une  douzaine  de  malades  {voy.  Cor- 
mtck,  Natural  History  of  tiie  Epidémie  Fever,  Londres,  1843,  p.  113,  cité  par 
Virchow)  ;  on  peut  sans  doute  rattacher  à  cette  maladie  l'observation  de  Fried- 
RÎcb  (Virchow,  Archiv,  t.   XII,  p.   38,    1857),  bien  que  les  détails  clini- 
ques nous  manquent  sur  cette  observation,  et  que  son  auteur  l'ait  considérée 
comme  un  cas  de  leucocythémic  aiguë.  Ici  la  théorie  triomphe,  car  elle  peut  iii- 
nquer,  non-seulement  la  tuméiactiou  de  la  rate,  mais  celle  des  follicules  de 
l'intestin,  des  plaques  de  Peyer  (qui  ne  sont  autre  chose  que  des  ganglions  hm- 
libattiques,  étalés),  des  ganghons  mésentériques  et  même  les  tonsilles  et  les  folli- 
cules de  la  base  de  la  langue. 

Le  chole'ra,  à  cause  de  son  éruption  spéciale,  permet  aussi  d'invoquer  l'influence 
des  glandes  intestinales,  pour  expliquer  comment  il  présente,  dès  le  début,  une 
Dûtable  augmentation  des  globules  blancs. 

La  dysenterie f  qui  présente  aussi  la  leucocythémic  symptomatiquc,  n'échappera 
pu  davantage  à  la  théorie. 

l^  fièvres  exanthématiqueSj  l'érysipèle  malin,  permettront  d'invoquer  les  glan- 
dolesde  la  peau,  où  le  réseau  lymphatique,  car  dans  quel  organe,  hors  le  cerveau, 
De  trouvera-t-on  pas  des  glandules  disséminées  où  des  vaisseaux  lymphatiques  ? 

On  a  signalé  la  leucocythémic  temporaire  dans  quelques  pneumonies.  Selon 
Virchow,  ils  sont  augmentés  dans  les  pneumonies  s'accompagnant  du  gonflement 
desganglions  bronchiques,  tandis  que  les  leucocytes  ne  varient  pas  dans  les  pncumo- 
<ûes,  sans  li'sions  ganglionnaires.  Nous  voudrions  voir  ces  assertions  justiflées  par 
desobsenations  cliniques  bien  prises;  nous  demandons  aussi  comment  on  peut,  au. 
twment  que  par  l'autopsie,  distinguer  les  pneumonies  qui  s'accompagnent  d'hypcr. 
i>hsie  ganglionnaire,  et  celles  qui  n'en  sont  pas  accompagnées,  à  moins  qu'il  ne 
'agisse  de  la  pneumonie  dite  caséeuse,  c'est-à-dire  de  la  phthisie,  et  particulière- 
Qientde  la  phthisie  bronchique? 

La  diphtherie  a  été  signalée  par  M.  Bouchut  (Traité des  maladies  des  nouveau- 
•tt.  5*  édition,  i868,  p.  892)  comme  une  cause  de  leucocytliémie  aiguë.  Le  même 
*uleur  a  cité  récemment  deux  observations  nouvelles  {Comptes  rendus  de  la  so- 
^téde  biologie,  7  juin  18C8,  et  (iaz,  médicale,  1868,  p.  357)  de  croup  compli- 
ce de  broncho-pneumonie  ot  d'albuminurie,  où  la  leucx)cythémie  a  été  constatée 
dnmant  des  malades,  et  sur  le  sang  dos  cadavres.  La  leucocythémic  indiquerait 
^jours  un  état  grave  dans  le  croup,  mais  compliquée  d'albuminurie,  elle  indi- 
fienit  un  cas  désespéré.  L'auteur  explique  le  développement  de  la  Icucocythé- 
BÛe  aignë  par  la  résorption  diphthérique  analogue  à  la  résor[)tion  purulente  et 
ilaGèvre  puerpérale. 
Virchow  note  aussi  la  leucocytose  chez  les  cancéreux  a  lorsque  l'irritation  des 
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ganglions  se  manifeste»  c'est-à-dire  lorsque  le  cancer  se  généralise.  Les  cas  de 
cancer  gd^néralisé  ont  dû  être  plus  d'une  fois  confondus  avec  les  cas  de  leucocj- 
thémie  lyniphati(iue  et  d'adénie. 

Enfin  nous  avons  nous-même  trouvé  récemment  une  augmentation  notable 
des  globules  blancs  dans  un  cas  de  cirrhose  du  foie  avec  ascite,  sans  hypertrophie 
glandulaire  appréciable. 

En  résumé,  la  leucocythémie  symiitomatique,  la  leucocythémie  aiguë,  laleuoo- 
cytose  de  Yirchow  se  montrent,  dans  des  cas  pathologiques  très-divers,  indiquant 
ordinairemeiU'  une  atteinte  profonde  de  Téconomie,  tantôt  des  cachexies  profondes 
qui  épuisent  le  sujet,  tantôt  dans  des  maladies  infectieuses  à  marche  rapide,  â 
terminaison  souvent  fatale,  et  accompagnées  de  déterminations  nioil)ides  multi- 
ples et  très-variées.  Vouloir  chercher  dans  tous  ces  faits  les  glandes  lympathiques, 
nous  parait  un  point  de  vue  systématique  et  étroit.  Notre  ignorance  au  sujet  de 
révolution  des  grandes  pyrex  ies  est  trop  grande  encore  pour  que  nous  puissions 
incriminer  tel  élément  aux  dépens  de  tel  autre  d'une  manière  absolue  :  ce  senit 
compromettre  une  vue  de  l'esprit,  juste  en  elle-même  d'une  manière  génénk, 
que  de  lui  attribuer  une  iniluence  exclusive.  Il  faut,  en  pareille  matièi'e,  se  gaider 
des  conclusions  prématurées.  Bornons-nous  donc  à  reconnaître  que  la  leucocythé- 
mie symptomatiquc,  ou  temporaire,  se  rencontre  dans  un  grand  nombre  d'aflec- 
tions,  qui  ont  pour  caractère  commun  d'ap|)orter  un  trouble  considérable  à  la  oo- 
trition  générale,  et  que  la  nutrition  comprend  un  ensemble  trop  complexe  pour 
admettre,  quant  ù  présent,  des  interprétations  théoriques  aussi  précises. 

Yl.  iHai^iMtic.  Le  diagnostic  de  la  leucocythémie  repose  avant  tout  sur 
l'examen  microscopique  du  sang.  Quelle  que  soit  en  effet  la  manière  dont  on  en- 
visage cet  état  pathologique,  soit  (|ue  l'on  veuille  y  voir  une  maladie  toij|jours 
idiopathi(]ue  et  primitive,  soit  une  maladie  secondaire,  soit  seulement  une  altéra- 
tion du  sang,  commune  à  plusieurs  alîoctioiis,  (juelle  que  soit  en  un  mol  l'idée 
théorique  que  l'on  ait  adoptée  à  ce  sujet,  il  est  indispensable,  pour  établir  qu'ona 
bien  alTaire  à  un  cas  de  Icucocvthéinie,  de  constater  tout  d'abord  le  fait  matériel 
de  l'augmentation  proportioiuielle  des  leucocytes  dans  le  sang,  tout  connue  il  t-st 
impossible  de  parler  d'albuminurie  sans  avoir  constaté  la  présence  de  ralbimùoe 
dans  l'urine  :  or  ce  fait  matériel  ne  peut  être  constaté  (pie  par  le  microscope. 
Ainsi  l'hypertrophie  de  la  rate  ou  du  foie,  la  présence  de  tumeurs  lymphatiques, 
les  hérnorrhagics  sous-cutanées,  les  hydropisies,  Télat  cachectique  on  tout  autre 
symptôme  sont  insuffisants  i)Our  étabhr  le  dia«^uostic,  puisque  ces  symptôiiics  se 
rencontrent  dans  beaucoup  d'états  morbides  où  le  sang  ne  présente  pas  l'altéra- 
tion spéciale  qui  nous  occupe.  1/examen  supcrllciel  du  sang  lui-même  est  encore 
insuffisant,  la  coloration  livide,  la  diinuence,  l'aspect  laiteux  du  sérum,  la  pré- 
sence de  caillots  décolorés ,  tout  cela,  comme  les  symj)lômes  cliniques  que 
nous  venons  de  rappeler,  ne  constitue  pas  autre  chose  qu'une  présomption  qu'il 
peut  y  avoir  leucocythémie,  mais  on  ne  pourra  prononcer  ce  mot  avec  certitude 
(jue  lorsque  le  microscope  aura  démontré  tjue  les  leucocytes  (globules  blancs  on 
globulins)  ont  augmenté  de  proport^^n  d'une  manière  notable  ;  il  faut  donc  tout 
d'abord  nous  reporter  à  ce  que  nous  avons  dit  j)réc(klennnent  des  c^iractères  do 
sang,  de  la  quantité  proportionnelle  des  éléments  blancs  et  des  globules  rouges, 
et  des  modifications  de  volume  (pie  peuvent  présenter  ces  globules.  Ajoutons  que 
dans  l'état  actuel  de  la  science,  il  n'est  plus  permis  d'atten(lre  la  mort  du  malade 
pour  constater  l'altération  du  saug  dans  une  nécropsie,  mais  que  le  médecin  devra 
toujours,  dès  qu'il  aura  des  présomptions  de  leucocythémie,  examiner  ou  feire 
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itaag  biame  des  anciens  auteurs?  En  nous  reportant  à  ce  que  nous  avons  dit 
1  coflungnoement  de  cet  article,  il  est  évident  tout  d^abord  qu'il  n'y  a  aucune 
■nablioa  poss3)le  entre  l'état  morbide  qui  nous  occupe  et  les  cas  où  le  sang 
ment  bîteax  d'une  manitTc  physiologique  {)endant  le  travail  de  la  digestion  : 
■e  s'agit  là  que  d'un  fjit  essentiellement  transitoire  et  tout  à  t'ait  iionnal.  On 
e  peut  èlre  aussi  alBrmatil'  en  ce  qui  concenio  les  cas  où  le  sang  d'une  saignée 
i  sorti  blanc  de  la  veine,  et  ou  le  m;dade  présentait  différents  troubles  de  la 
wÊt,  et  particulièrement  de  l'appareil  respiratoire,  i  Voy,  la  note^,  p.  â85.)  Tout 
e^'on  peut  dire,  c'est  que  ces  cas  |iaraissent  avoir  été  do  très-courte  durée, 
Kr  ordinairement  terminés  par  une  prompte  guérison,  et  qu'ils  n'ont  aucune 
ie  tout  au  moins  avec  la  caclicxie  lymphatique,  ou  les  tumeurs  viscérales  (|ui 
paient  presque  constamment  la  leucocylliémie  de  Virchoi;^  et  de  Bennett. 
!  est  vni  de  dire  que  ces  cas  de  sang  blanc  restent  encore  à  l'état  de  curiosités 
imiifiquef,  sur  lesquelles  nous  manquons  de  renseigntnients  suflisants.  [lans 
iphpart  d'entre  eux,  la  cause  de  l'état  laiteux  du  sang  a  bien  paru  tenir  à  la 
KBKDoe  ifune  quantité  anormale  de  matières  graisseuses  dans  le  ^ang  ilipœmiei, 
■f  Douf  ne  pourrions  atlirmer  qu'il  n'y  ait  pas  eu  en  même  temps  augmentation 
■  leucocytes,  puisqu'ib  n'ont  pas  été  cherchés  avec  le  microscope,  et  que  nous 
mas  d'autre  part  que  dans  des  cas  de  leucocytliénue  bleu  constatée,  le  sérum  a 
ifaflDté  aussi  un  étal  blancliàtre,   et   une  proportion  considérable  de  graisse 
Ai.  Bbche,  Isambert  et  Robin,  1855).  On  peut  penser,  en  ell'ft,que  les  deux 
Hntjoas  ont  coïncidé  plii>i'?urs  fois,  iiolamnient  dans  le  cas  de  M.  Caventou 
ft  Tircbow  n'hésite  \  a>  à  ranger  jiarmi  les  cas  de  leucémie,  et  dans  celui  de 
kvska  qui  a  recueilli  sur  un  filtre  de  linge  de<  grumeaux  albuniineux.  lesquels 
M  peatniirtrc  identiques  avec  la  fibrine  granuleuse  t|ue  nous  avons  notée  nous- 
lèmies  'ol/s.  d'Isambert  et  Hobin.  1855  et  l><ô8i. 

Qa->i  qii'il  »n  >oit,  c'o^t  encore  re^ariifn  n(ici-osco[>iqU'^  el  chimique  du  sju;: 
lîd.'t.iii*:'ra  la  question.  Ihius  le  suig  chylvux  <Ii[Keniiei,  lo sérum  est  blanchàtn-, 
kûs  c'^ït  fjQr  <uite  du  niélanL'*^  avec  une  ceilainequ^intit'''  d*:  graisse.  ••  Si  Ton 
êibhiie  !•:  >atjg  chylvux.  il  ne  se  fonne  pas  un  sédinii.nl  blancliâtre,  mais  une 
«tt* '.rémeuse  à  la  surlace.  •  /Vircliow.  JPa//i.  rW/«/.,  Iraduct.  Picard,  p. 440.) 
•  U  ]*:ucéniie,  les  gb^hules  blauts  se  piéci|jiteut  et  lornient  une  couche  blan* 
V  iïi-de>su>  d'.'  la  couche  des  globule-*  roUjifs. 
It  dij^iiostic  dv  l:i  l»;in:ocvliiéniiir  ne  coii>istc  iki"  >»'uleinont  à  di>tiuL'Uer  cet 
latm*jriiidedeceu\qui  [Hjurraient  lui  n^seuddcr  :  ilfaut  iiu^^i,  lu  liysc^a^iesau- 
«ine  étant  constatée,  pir-cisor  l'e'ipèce  ou  variél*  à  1  ai ji ici Ir  on  a  affaire.  En  se 
eportant  à  ce  qui  prcCfil*:*,  on  vuit  «{iie  la  (|uo>tion  u'e!>t  p;i>  ordinairement  diffi- 
îleâ  résoudre.  La  leuciK-ythémit*  idio|>alliiqiii:  e^t  caractérisée  par  >a  marche 
hn>rji*}ue  t.t  proffre-^sive,  par  l'absouce  de  toute  grande  pxn-xie  ou  maladie  in- 
flrtietjî^K  pouvant  doinicr  nai>sanc«.*  à  la  l»:iicoc\théniie  temporaire;  !♦•>  deux  va- 
ièùa  »plénique  et  lymphatique  se  fiistiii;.'ucnt  suflisiimnient,  comme  leur  nom 
adv^ue.  d'une  part  jKir  \n  pn'doniin'iuce  dvs  tuineur>  \isi:éralfs,  de  la  rate  el  du 
m:  ^t  d'autre  part.  p»r  c«:ll»'  d»:<  tinneui>  :;iingIionn.:iiiv>  rxteriii-s;  cejfndant, 
aam*r  l».-»  cas  mi\l»>  >onl  heaucoii]'  {«Iik  nombreux  «jur  h-^  cas  lie  leucoc\thé- 
m  lïfijpl:  iti'pi»?  loU'*-  |iiu'.'.  I:i  df'UtHîiinati'jri  th'  variiHé  lyui|jha*ii|Ui*  srra  quel- 
Kf^>i.'*  diflji: île  à  établir  ib II ^  \\  pr.ili'jii'-.  I.a  diflérrucMli:  la  dyscra^ii*  sanguin»', 
nédonuriancc  îles  globult;>  blancs  daii<  la  yneniiért*,  el  d».'S  globulins  dans  la 
*X"Oi*:.  ji'iera  juviu'à  uu  crlain  iHjiiit  à  jujcr  la  que^tion;  mais  nous  avons  vu 
Os  haut  i|u'il  n'y  a\dit  pas  là  de  caiactèn:  dill'érenlîel  absolu,  et  nous  uiauit*-- 
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iioiis  les  réserves  que  nous  avons  posées  à  cet  égard.  Quant  aux  formes  sympU 
uiatiques,  forme  cacliectîque  progressive,  ou  forme  hémorrhagique,  elles  appai 
tiennent  à  Tune  et  à  Tautrc  variété,  et  la  marche  seule  de  la  maladie  pourra  l'ii 
diquer  ;  les  liémorrhagies  pouvant  d*aillcurs  apparaître  à  la  fm  de  ce  qui  sembla 
une  forme  cachectique  bien  déterminée. 

La  variété  intestinale  (|ue  M.  Béhier  veut  établir  (vo^.  ci-dessus)  serait  beaucou 
plus  difficile  à  diagnostiquer,  et,  même  en  admettant  (pie  la  dyscrasie  sanguin 
soit  déjà  reconnue  du  vivant  du  malade,  il  serait  très-ilifQcile  en  l'absence  de  tan 
de  symptômes  négatifs,  d'affinner  une  lésion  intestinale  de  nature  lymphoîde,  c 
de  la  distinguer  d*une  cachexie  liée  à  (juelquc  lésion  profonde,  cancéreuse  ou  tn 
berculeuse  ou  à  la  cirrhose  du  foie,  puistpie  ces  mahidies  s'accompagnent  quelque- 
fois do  leucocythémie. 

Quant  à  la  leucocythémic  symptomalique  et  temporaire,  et  aux  espèces  diffé- 
rentes qu  on  pourrait  être  tenté  d'établir  dans  ce  groupe,  ce  n*est  pas  évidemmest 
la  leucocythémic  qu'il  faut  envisager,  mais  bien  la  maladie  qui  lui  donne  luds- 
sance.  C'est  la  fièvre  puerpérale,  la  pyohémic,  la  dysenterie,  la  fièvre  typhoïde 
qu'il  s'agira  de  reconnaitic  bien  plus  que  la  leucocythémic  ;  il  est  inutile  d'in- 
sister davantage  sur  ce  point.  Une  question  ))eaucoup  plus  difficile  à  résoudre 
dans  quelques  cas  serait  celle  de  savoir  si  l'on  a  réellement  affaire  à  une  leuoocj- 
thémie  syinptomatique,  ou  bien   à  une  leucocythéinie  compliquée  d'une  autre 
maladie.  Trois  observations  de  notre  relevé  nous  présentaient  cette  diflGculté  et 
nous  laissent  encore  dans  rindécision.  Dans  l'une  d'elles  (obs.  de  Bauer,  1859, 
Gaz.  kebdani.f  1860,  p.  171),  on  voit  la  leucocythémic  survenir  après  un  Arj»- 
pèlc  suivi  d'une  néphrite  albumineuse  aiguë,  et  pendant  le  cours  d'une  série 
d'accidents  gi'aves  qui  se  déclarent  après  celle-ci,  tels  qu'une  arthrite  sqipuriei 
des  abcès  profonds  de  la  cuisse  qui  se  répètent  et  mettent  le  malade  dans  réUi 
le  plus  grave.  Ne  s'agit-il  pas  là  d'une  leucocythémic  symptoniatiquo  île  l'infec- 
tion puruleute?  ou   peut  le  soutenir,  et  cependant  la  projjortion  des  globules 
blancs  dépasse  de  beaucoup  celle  que  l'on  rencontre  habituellement  dans  lesleu- 
cocytliéniies  syniptoniaticiues  :  au  lieu  d'atteindre  seulement   o  ou  ^  fois  leur 
chiffre  normal,  les  globules  blafics,  el  les  globules  rouges  sont  dans  un  rapport 
inverse  du  rapport  normal;  de  plus,  l'altération  du  sang  persiste  jusqu'à  la  mort, 
sans  <pie  les  globules  blancs  cessent  de  représenter  au  moins  oO  pour  100  des 
globules  blancs. 

Dans  uni!  autre  observation  (obs.  H  do  M.  Gublcr,  Soc,  meiL  des  hop,,  1859, 
p.  31  i),  on  voit  aussi  la  dyscrasie  sanguine  survenir  à  la  suite  d'une  albumi- 
nurie, mais  cette  fois,  c'est  une  maladie  de  Bright  véritable  avec  complica- 
tion de  vomissements  bilieux,  puis  d'épistaxis,  d'hémuléinèses  et  d'héinoptysies, 
et  l'altération  du  sang,  cherchée  [)lusieurs  fois  inutilement,  apparaît  brus- 
quement, eu  (luarante-huit  heures,  dans  la  période  '  ultime  de  la  mabdic. 
Ne  s'agit-il  pas  là  d'une  leucocythéinie  syni[»tomati(iue  de  la  maladie  de  Brighlî 
Dans  un  autre  cas  du  même  auteur  (obs.  1,  Soc.  méd.  des  hop.  1858,  p.  51l)i 
on  voit  la  leucocythémic  survenir  à  la  fin  d'une  cachexie  palustre  consécutive» 
des  fièvres  iuteruiiltentes  contractées  eu  Afrique,  et  qui  se  reproduisent  encore 
sans  intermissiou  ;  il  y  ii.  aussi  hypertrophie  cousidérablc  de  la  rate.  L'altératiou 
du  sang  se  mcMitre  comme  dans  le  cas  précédent,  à  la  {)ériode  ultime,  et  brus- 
quement on  (piolques  jours,  la  proportion  des  globules  atteint  un  chiÛre  considé- 
rable (5  à  0  fois  plus  qu'à  l'état  normal).  Nest-ce  pas  encore  là  une  leucocythé- 
mic symptomalique,  d'une  lièvre  palustre?  les  circonstances  de  son  développenieat 
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fi'aQ  foîut  .î  ohtcMiir,  lu  ré^lution  fies  tuniours.  mais  il  rtai*  dînTicilo  irinsli- 

iKr  uoe  tbérafteutique  qui  nuVoiinût  à  ce  piiiit  l'.s  indications  les  plu>  iur- 
■dii=-»:  u'allait-on  pa5Jus^|u'àa|ip]ii]Uf'r(li*s  smgsiu's  ilaiis  K'S  narines  pour  com- 
btre  UD  >înip3''  <}niptômi\  ].1  c*'j»halalinL*,  difz  un  malade  qui  avait  auparavant 
lûrfiLé  dtrs  épistaxis  si  ;:nives  iju'il  avait  fallu  recourir  au  tamponnement? 

Eenoett  et  Cnii^  sV*taient  montrés  meilleurs  cliniciens  des  leurs  premières 
jMTatkma;  s'ils  avaient  emjiloyé  Tiode  dans  Tespérance  de  n'-soudre  les  tumeurs, 
cfUitau  moins  l'iodure  de  fer  qu'ils  avaient  prescrit.  Ce  médicament  paraît  en 
ifti  la  seule  pré[»aration  iodée  que  Ton  puisse  se  permettre.  Encore  faut-il  y 
une  2raade  prudence,  et  ^n  borner  les  indications.  Ce  que  nous  savons  des 
d«r  la  rate  et  du  foie  doit  nous  laisser  peu  d'espérance  de  les  modifier  par 
btrutrinent  i'jduré.  Les  tumeurs  lympliati'jues  sont  celles  qui  praissent  indiquer 
kaieui  les  préfiaj-ations  d'iode,  mais  il  résulte  des  faits  observés  jus4|u'à  ce  jour. 
fÊÊ  l'on  n'obtient  onlinairement  aucun  ré>ulUit  favorable,  et  que  si,  dans  quei- 
|K$  ca>.  on  a  vu  diminuer  les  tumeur<  hmphatiques.  on  a  vu  en  même  temjK. 
■  s*a£;^ver  l't'-tat  général,  ou  apparaître  des  aaidents  viscéraux  tobs.  Grisolle 
iHteey:  obs.  Vigierr.  Dans  un  cas  récent  (obs.  I8G9)  où  nous  avions  diagnosti- 
pê  ut^  adénie.  et  non  pas  une  leucocytbémie  (Texanien  du  sang  avait  été  fait  . 
ME  ai  ion»  iTu  pouvoir  prescrire  mu'  petite  quantité  d'iodure  de  potassium. 
iKlques  jours  aprirs,  des  éptstaxis  avaient  lieu,  on  constatait  l'apparition  de  la 
ie  Sdnguine,  et  nous  nou<  bâtions  d'aktndonner  une  médication  qui  pou- 
rlr^  funeste.  On  voit  combien  il  faut  être  sobre  de  la  médication  iodun^. 
dans  les  cas  oh  elle  iviiaitrait  indiquée  par  les  tum*Mirs  <L'anglioiniaires,  et 
Bourj-'ft  il  n^*  fnut  jamais  |ir'nlrir  d«'  vuf  l'état  i:éiiéral  du  malade  |>our  >acrifier 

qurlque  idtn.*  systématjipie.  Ix*  bromure  de  {lotassiuni  a  été  employé  une  fois 
Ml  iïjixr»  ip'levé  de  M.  Viilal;. 

Irmrrrcurv  a  été  donné  j  l'iiitérieiir.  jusqu'à  salivation,  à  trois  malades  ('même 
ëeiî^  .On  Ta  employé  égal*  ment  en  onctions  externes,  toujours  dans  l'espérance 
kfÛTr  ]oiidre  les  tumeurs.  Cm  médicament  présente  d-s  inconvénients  analogues 
itmi  dv  1  i'-Jure  de  |kita:»sium  et  des  alcalins. 

Le  tr^itt-ment  {lar  le  quinquina,  et  le  snlfati'  de  quinine,  semblait  indiqué 
latiutureilenienl  dans  la  b*ncrK:yllié[ni»'  splénique  par  lliyperlropliie  de  la  rati* 
ido  foie.  Ce  Iniitement  a  été  enqdoyé  avec  un».*  irande  |K'r>évérance  par  un 
f^ad  uonjbn.'  d  observa  t».*ur<;  î*  lois  mu*  ôi  i  relevé  de  M.  Vidahon  la  donné  san^ 
icoès.  rnéme  à  baute  dov. 

M.  Vijia  notamment  «obs.  II,  donnée  in  erlemo  par  M.  Vidal,  ouïr,  cité, 
•  25  .  j  donné  1»^  >ulfate  d»*  quinin»*  à  la  <]ii<e  énorme  di-  2  ;iramme>.  5'^*'.50 
QMbnt  quin2f_'jour<.  et.  ni  lui.  ni  ]*'^  autres  n'ont  vu  diminuer  la  rate  ou  le 
i?.  '.»nini^on  If  voit  dan>  l'intoxir-ilion  palu>lre.  Ce  traitement  est  éi'alenient 
St^  san>  action  î»ur  le^  antres  •*ynipl«Hne>  et  >ur  la  uKircbe  de  la  maladie.  Ce 
'd  djnc  \m>  le  >ulfat*.*  de  quinine,  i-f  n'e^t  [ta<  le  médicament  anti(KTiodique, 
rti(alu>tr*'.  c'e^t  !•' ipiiuqiiina  »'ii  natm".  ji*  mérljcaniiMit  tuniqu*'  qu'il  faut  em- 
lijer.  Le  quin^piina,  suu>  l«iut».*>  >♦>  luna»*-,  vin,  t-xlrail,  poudre,  présenteni 
aîoar>  la  plu>  LTandi.'  utilité.  Il  soutiendra  les  fiirf:e>  du  malade,  maintiendra 
i  PjD*:XËOHy  di2t:<it\it>  et.  enfin  dan>  Iv  ca>  où  la  maladie  rronnaitrait  une  ori- 
K  palustre,  il  combattra  ulil»m»*nt  ce  qui  pourrait  re>ler  de  rancienne  intoxi- 
tioo.  Nous  a\ons  mentiuniié  ci-<lt"*>u>  I  nb^«Tvation  du  d«Klcur  Farre,  où  le  tmi- 
DHit  n  réduit  la  tunicur  >plénique  et  ;;uéri  la  leucocUliémie.  11  s'atiis>:iit  ici 
tt  doute  d'une  leucocytbémie  symptoma tique,  mais  on  peut  souvent  e>|>érer 
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qu*i)  eu  est  ainsi,  et  Ton  ne  court  aucun  risque  eu  a[){»]iquant  à  la  cachexie  ka* 
cocytliémique  le  traitement  de  la  cacliexie  paludéenne. 

Le  fer  est  certainement  indique  dans  la  leucocytliémie  par  ses  propriétéf 
toniques,  et  par  Taction  que  nous  lui  voyons  exercer  sur  la  crasc  du  sangdaosla 
chlorose.  Un  médicament  qui  semble,  comme  celui-là,  exercer  une  action réeUl 
sur  la  formation  des  globules  rouges,  ne  saurait  être  négligé  dans  une  malifil 
où  ceux-ci  tendent  à  disparaître.  Le  fer  a  donc  été  donné  G  lois  sur  32  (releréà 
M.  Vidal),  et  depuis  par  plusieurs  observateurs.  11  n'a  pas  guéri  la  maladie,  mû 
il  a  paru  plusieurs  fois  produire  de  bons  efTets,  soutenir  les  forces  du  malade 
dimiimer  Taspect  cachectique  (obs.  de  Trousseau,  etc.).  Les  préparations  ith 
que  l'on  devra  préférer  sont  celles  qui  sont  d'une  assimilation  facile,  et  ne  déhf 
minent  pas  de  troubles  digestifs,  comme  le  citrate,  le  phosphate  de  fer,  le  tartni 
i'errico-potassique.  Eiiiin  le  perchlorure  de  fer  est  indiqué  formellement  damk 
formes  hémorrhagi'jues,  et  doit  être  donné,  à  Tintérieur,  à  la  dose  de  15  àS 
gouttes  dans  une  potion  gommeuse,  et  à  l'extérieur  eu  applications  topiques  a 
les  i>oints  oîi  les  hémorrhagies  se  produisent. 

Varsenic  a  été  employé  comme  tonique.  Oppolzer  administrait  la  liqueur^ 
Fowler.  Récemment  M.  Bourdon  doimait  l'eau  de  la  Bourboule.  Cette  médicatk 
a  échoué  comme  les  autres. 

Grisolle  semble  s*être  loué  des  bains  salés,  des  bains  sulfureux,  et  des  doudM 
froides  :  celles-ci  notamment  ont  paru  faire  diminuer  les  engorgements ganglioi 
uaires.  On  pourrait,  dans  cet  ordre  d'idées,  et  quand  la  cachexie  n'est  pas  enooi 
trop  grande,  conseiller  les  e^ux  salines  naturelles  de  Creuznach,  de  Naubeini,! 
Salins  (Jura),  les  eaux  salines  et  sulfureuses  d'Uriage,  les  bains  de  mer,  ou  1%] 
drothérapie  méthodique. 

Tous  les  symptômes  de  la  maladie  devront  être  combattus  pied  à  pied  à  OM 
sure  qu'ils  paraîtront.  Les  liémorrliagies  seront  cond)attues  énergiijuemenljtt 
le  perchlorure  de  fer,  le  seigle  ergoté,  les  ap[)lic;itions  froides,  le  lamponneiueot 
La  diarriiée  colliquative  par  le  bisuuith,  les  astringents,  le  tannin,  la  ralaiihii, 
les  opiaa's. 

L'anorexie  sera  combattue  par  les  amers.  Les  vomissements  par  les  boissoB 
glacées,  les  applications  narcotiques  sur  l'épigastre,  ou  Us  vésic^toires  volants,* 
besoin  par  l'ipéracuanha,  si  le  malade  présentait  des  signes  d'embarras  gaslriqw 
ou  d'ictère. 

La  constipation  ne  devra  être  combattue  qu'avec  précaution,  et  seulement (■ 
des  lavements  ou  des  purgatils  très-doux,  car  on  doit  toujours  craindre  de  pro« 
(juer  une  diarrhée  que  l'on  ne  pourrait  plus  arrêter.  Aussi  sera-t-on  fort  embarrass 
par  les  hydropisies,  par  l'ascite  notanmient  ou  l'a'dème  des  extrémités.  On  nepflï 
guère  espérer  de  voir  disjiaraîlre,  sous  rinfliionce  des  purgatils  hydragogiies,  fc 
é[)anchemeïits  qui  sont  occasionnés  par  la  coni|)ression  directe  qu'exercent  sur  le 
veines  abdominales  des  tumeurs  volumineuses,  ainsi  que  par  la  gêne  de  ladre» 
lation  cardiaque  compliquée  d'une  dyscrasie  sanguine,  dont  l'un  des  élevas^ 
principaux  est  la  diminution  de  l'albumine.  Les  dinréti([ues,  le  nitrate  de  poti* 
notamment  ont  des  inconvénients  analogues  à  ceux  des  alcidin^^.  Les  bains  de* 
peur,  les  fumigations  sèches  auraient  là  une  application  utile. 

Les  accidents  thoraciques  ne  pourroïit  pas  être  combattus  sans  ménagenMfl^* 
par  le  tartre  stibié.  La  digitale,  l'alcool,  les  vésicatoires  volants  devront  leur  etr* 
préférés.  Enfin  Mosler  a  pratiqué  avec  siieeès  la  transfusion  du  sanjf  H»ez  ^w*^ 
maladri*  épuii^én  par  Aon  hémorrhagies. 


lEUCOGYTHÊMIË  (piiysiolooib  patroloaiquc).  545 

En  un  mot,  il  faut  traiter  tous  les  symptômes  graves,  toutes  les  complications 
suivant  les  règles  ordinaires  d'une  médecine  rationnelle,  sans  perdre  de  vue  un 
instant  Tétat  général  du  malade  qui  exige  avant  tout  les  toniques  et  les  recon- 
stituants. 

L'hygiène,  une  habitation  lûen  si^chc  et  bien  éclairée,  des  vêtements  chauds, 
[]iie  alimentation  sid)stantielle  et  réparative,  des  vins  généreux  ont  une  impor- 
Aucâ  au  moins  égale  au  traitement  pharmaceutique.  Ce  point  est  si  évident,  et  les 
ndications  qui  en  découlent  sont  si  claires,  (]u*il  est  inutile  d'insister  à  cet  égard. 
Eli  somme,  faire  trcs-atlentivement  la  médecine  des  symptômes,  insister  surtout 
^ur  la  médication  tonique,  sur  le  fer,  .<ur  le  (]uinquina,  sur  les  bains  salés,  ali- 
menter le  malade,  le  soutenir  par  des  vins  généreux,  du  café,  le  mettre  dans  les 
DOnditions  hygiéniques  les  meilleures,  telle  est  la  méthode  générale  à  employer 
dans  les  cas  de  leucocylhémie  idiopathique  ou  progressive.  On  ne  guérira  pas  le 
malade,  mais  on  le  soutiendra  et  on  le  consolera. 

Quant  aux  leucocythéfuies  symptomatiques,  c'est  avant  tout  la  maladie  princi- 
pale qu'il  faut  traiter.  Mais  la  leucocythémie,  qui  s'ajoute  à  une  affection  le  plus 
ordinairement  grave,  est  par  elle-même  une  indication  formelle  de  préférer  les 
médications  toniques  à  tonte  autre  méthode. 

R.  Théories  de  la  leucoejthéinle,  ph jsiolof^le  paiholof^lqae  ou  patho- 
féale.  Les  premiers  médecins  qui  ont  rencontré  des  faits  de  leucocythémie  n'ont 
ptt songé  à  faire  de  théorie;  ils  les  ont  signalés  comme  des  raretés,  ils  ont  tout 
ta  plus  cherché  une  explication  a[)plicable  au  cas  particulier  qu'ils  envisageaient, 
mais  ils  n'ont  pas  cherché  une  loi  générale.  Nous  parlons  bien  entendu  des  cas  de 
leucocythémie  véritable  telle  que  nous  la  connaissons  aujourd'hui,  et  non  pas 
des  cas  de  sang  blanc,  ou  chyleux  pour  lesquels,  depuis  Haller,  on  avait  au  con- 
traire cherché  une  interprétation  physiologique.  (Voy,  la  note  2  de  la  page  285). 

Craigie  est  le  premier  qui  cherche  à  faire  une  théorie  ;  mais  pour  lui  les  con- 
crétions blanchâtres  sont  du  pus  :  il  combat  l'idée  de  phlébite  généralisée,  mais 
il  croit  à  une  infection  purulente  ultime:  c'est  la  pénétration  du  pus  mêlé  de 
lymphe  dans  le  sang  qui  a  déterminé  la  fièvre  et  la  mort.  D'où  vient  ce  pus?  à 
peine  pi?ut-on  signaler  quelque  point  enflannné  du  côté  de  la  veine  mésaraïque. 
lais  la  i-ate  est  le  siège  d'une  inflammation  chronique,  et  c'est  elle  que  Craigie 
eroil  pouvoir  mettre  en  cause.  Pourtant  il  n'y  avait  pas  d'abcès  de  la  rate;  et  dans 
«Tautres  cas  où  il  y  avait  suppuration  de  cette  glande,  on  n'a  pas  vu  le  pus  se 
ïoéler  au  sang.  Ici  survient  une  théorie.  L'auteur  iuvocjue  le  rôle  physiologique  de 
traie,  c'est  un  organe  érectile,  oh  se  produisent  des  congestions  physiologiques 
fwenant  p<Tiodiquement  ;  organe  très-riche  en  réseaux  veineux  dont  les  orifices 
temts  sont  aptes  à  entraîner  les  produits  pathologi<]ues.  La  suppuration  de  la  rate 
eil  très-rare,  peut-être  parce  (jue  le  pus  est  rapidement  emporté  a{»rès  sa  forma- 
lion,  et  promplemeiit  détruit.  Dans  le  cas  présent,  il  s'est  produit  tant  de  pus 
fu'ilyaen  accuimulation  dans  la  veine,  et  qu'il  n'y  a  pas  eu  de  dépuration. 
{Edinb,  med.  and,  sunj.  jourii.,  1845,  t.  L\IV,  p.  ÎOO  et  suiv.)  Il  y  a  là  un  fait 
important,  c'est  la  relation  établie  entre  la  maladie  de  la  rate  et  l'altération  du 
«ng,  maison  voit  combien  l'auteur  est  embarrassé  pour  expliquer  la  production, 
K surtout  l'accumulation  de  ce  ([u'il  croit  être  du  pus. 

Bennett,  dans  la  môme  publicalioïi  (son  observation  et  celle  de  Craigie  ont 
paru  en  même  temps),  croit  aussi  à  rinl'ectiou  purulente,  mais  il  n'est  gutVe 
moins  embarrassé  pour  ro\))li(|uer.  Il  ne  reconnaît  pas  d'inflammation  récente, 
pM  d*al)c^ii  lor^inx,  maii»  il  croit  (pio  du  pu^  |Mnit  Me  produire  dam  la  tna^M)  du 
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gang,  qu'il  poiit  so  formor  d.iiis  un  I)1astèine  du  liquor  sanguinU,  Il  cite  Bichit, 
Ribos,  Gciidrin,  Aiulral,  Rouillaud,  Carswcll,  comme  ayant  affirmé  la  préseoee 
possiblo  de  matière  purulente  dans  le  sang  indépendanunent  de  toute  inflanim»- 
tion  locale  ou  de  tout  abcès.  11  est  vnii  (pToii  n'avait  pas  vrrifîé  la  nature  ivelle 
de  cette  malière  purulente.  Gulliver  a  le  premier  décrit  ces  concrétions  blandies 
ex)mme  de  la  fibrine  ramollie.  D'autre  part,  les  leucocytes  du  sang  ressemblât 
étroitement  à  du  pus,  d'où  quelques  auteurs  récents  ont  conclu  que  les  corpi» 
cules  du  pus  étaient  tout  simplement  un  élément  normal,  et  que  les  coUectkm 
intravasculaires  trouvées  après  la  mort,  de  matière  en  apparence  purulente  ne 
sont  que  des  caillots  ramollis  et  sans  couleur.  Hais  dans  son  ot)scrvation,  il  s*agît 
de  véritable  pus  (voy.  Historique);  il  n'a  pas,  il  est  vrai,  examiné  le  sangpendaotla 
vie,  mais  c'est  le  passage  du  pus  dans  le  sang  qui  a  déterminé  la  fièvre;  il  ne  peut 
dire  où  il  s'est  formé,  car  il  n'y  a  pas  d'inflammation,  d'autre  part  il  ne  croit  pis 
à  riicmite  de  M.  Piorry,  mnis  il  croit  «à  une  transformation  de  blastème  dans  toot 
le  système  et  invoque  les  théories  chimiques  qui  ont  été  émises  avant  lui  sur  h 
fièvre  et  les  maladies  infectieuses.  (Edinb,  med.  ond  surg.  joum,  1845,  t.  LXIV, 
p.  413  et  suivantes,  remai^iues  sur  les  observations  citées.)  Il  est  difficile  detoir 
dans  toutes  ces  idées  une  théorie,  l'auteur  se  débat  pour  expliquer  des  faife  en 
dehors  de  tout  ce  qui  est  connu,  mais  il  n'a  la  conception  d'aucune  loi  précise. 

M.  Donné,  dès  l'année  1844,  est  beaucoup  plus  près  de  la  vérité  et  entrevoit 
une  théorie  véritable  :  l'altération  du  sang  consiste  dans  une  augmentatioB 
des  globules  blancs  normaux ,  et  cette  augmentation  morbide  est  la  conrf- 
quence  d'un  trouble  dans  la  genèse  des  globules  rouges ,  dans  un  arrêt  de 
développement ,  qui  empêche  la  transformation  de  ces  globules  blancs  en  gb- 
billes  rouges.  Il  ne  met  pas  directement  la  rate  en  cause ,  mais  cette  influence 
résulte  complètement  de  ses  recherches  antérieures  sur  la  physiologie  de  la  raie; 
en  revanche,  il  considère  l'augmentation  des  globules  blancs  d'une  manière 
plus  générale  que  Virchow  ne  le  fera  ousiiite,  il  l'attribue  à  un  trouble  de  toute 
réconomie,  portant  surtout  sur  la  nutrition  et  l'assimilation,  idée  plus  conformeà 
celle  qui  tend  de  plus  eu  plus  à  s'établir,  au  moins  paruii  nous.  On  verra  plus 
loin  (voy,  Historiquk)  comment  M.  Donné  seiait  bien  plus  fondé  que  MM.  Bomiett 
et  Craigie  à  revendiquer  la  priorité' de  la  découverte. 

Virchow,  dès  son  premier  travail,  met  la  rate  en  cause  (voy.  Historique)  et  établit 
une  liaison  directe  entre  les  fonctions  physiologiques,  hématopoétiipies  de  cet  or- 
gane et  la  maladie  spéciale  dont  il  entrevoit  l'existence.  Ses  mémoires,  quisesuc- 
cèdent  rapidement,  forment  bientôt  une  doctnne,  une  théorie  analomo-pliysiolo- 
gique,  qui  subsiste  encore  aujourd'hui  et  réunit  encore  le  plus  grand  nombre 
d'adhérents,  sauf  à  en  retrancher  quehjues  exagérations,  et  à  en  élargir  lo  cadre. 
11  n'a  pas  de  peine  à  réfuter,  et  à  rejeter  dans  l'ombre  la  prétendue  pvohéfflie 
(|u*ont  cru  voir  Craigie,  Bennett  et  Rokitansky.  Rappelant  les  travaux  de  Nasse, 
de  Remak,  de  Ilenle,  de  M.  Donné,  il  établit  que  l'augmonlation  des  globules  blancs 
se  produit  d'abord  dans  un  grand  nombre  de  circonstances  physiologiques  (gras- 
.sesse  et  abstinence)  ou  pathologiques  (lièvre  typhoïde,  iullannnations,  perles  de 
sîuig,  fiè\re  [)ahistre,  hydropisies.  phtliisie  pulmonaire),  mais  que  la  rate  esl^o^ 
gane  qui  préside  plus  particulièrement  à  l'élaboration  des  c^^rpu seules  du  sang; 
cependant  son  avulsion  ne  produit  pas  la  leuci'uue.  Il  cond)at  d'abord  l'idée  de 
Giesker,  (pie  dans  la  rate  ce  sont  les  corpuscules  de  Mali)ighi,  qui  sont  plus  px^ 
culièivment  reliés  au  réseau  lymphatique.  Virchow  compare  la  circulation  de  h 
rate  à  celle  du  placenta.  Dans  celui-ci,  il  existe  deux  systèmes  vasculaires,  celiu 
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khwhe  et  celai  du  fœtus,  sans  communication  directe,  et  cependant  TÂ^han^c 
ifiViiiatose's?  fait  entre  eux  à  travers  les  memhrafies  perméables.  Dans  la  rate, 
ls«q9U^«:ules  de  Malpizlii,  cap>ulc3  closes,  reçoivent  de  même  une  partie  du 
Mg  par  eiidosniose,  et  rendent  à  leur  tour  au  san^  des  produits  iiouveaui 
<iiiiaxend<^èiie$  et  cellules  t.  On  peut  en  dire  autant  de  toutes  les  glandes 
IggiaoKrtts,  qui  paraissent  avoir  de  Tinfluence  sur  le  développement  des  glo- 
y»  bbncs  et  leur  changement  en  globules  rouges.  Le  liquide  qui  en  sort 
t^  àè  qudque  importance  pour  le  développement  du  sang;  par  exemple, 
pria  transformation  des  corpuscules  incolores  en  globules  rouges  ?  ils'ensui- 
vnt  que  les  maladies  qui  amènent  un  cliangement  réel  dans  ces  relations  de  dif* 
kèm,  d 'îvent  être  aussi  d'une  grande  importance  pour  la  formation  du  sang. 
nWww,  Pr,  Ver.  medic.  ZeiUtng;  Weissblut  und  MUztumor,  \Si6,  repro- 
U«bns  Geutmm,  Ahhandl.t  2^  mémoire.  )  Cette  idée  est  encore  spéculative,  mais 
■  pourrait  invoquer  les  cas  de  Bennett,  de  Rokitansky,  et  d'Oppolzer  oîi  des 
ikmtîons  des  glandes  lympliatiques  ont  coïncidé  avec  celle  de  la  rate  et  du  foie. 

Da  reste,  dans  son  troisième  mémoire  (1847),  Vircliow  va  être  beaucoup  plus 
Amatif  à  cet  é^ard. 

La  distinction  des  deux  formes  de  leukémie  lymphatique  et  splénique  a 
bami  à  Vircliow  des  arguments  ]X)ur  étendre  et  généraliser  sa  théorie.  Cette 
Srtinction  montrait  en  effet  que  la  dyscrasie  sanguine  était  sous  la  dépendance 
le  11  lésion  de  certains  organes  déterminés.  Die  apportait  à  la  physiologie  du 
ttB^,  cette  notion  importante,  que  le  rôle  de  la  late  et  des  glandes  lympliatiques 
bai  l'hématose,  rôle  énoncé  si  souvent  d'une  manière  hypothétique,  était 
lasitivement  confirmé.  l'Vircliow,  Archiv,^  t.  I,  p.  571,  et  Gemmm.  Abhandl.^ 
>.  198.  t  Car  comment  expliquer  autrement  que  |  ar  une  relation  de  cause  a 
ïfa.  ces  observatioiLs  oîi  Talténition  du  sarii:,  chargé  d'éléments  tantôt  spléni- 
pies  tantôt  lymphatiques,  coïncidait  dans  chaque  cas  avec  des  lé>ion>de  la  rate  ou 
feislandes  lymphatiques.  Griesinger  était,  il  est  \rài,  arrivé  à  la  conclusion  que 
Il  tomeur  de  la  i-ate  était  consécutive  à  la  leucémie,  et  qu  elle  s'.*  produisait  par 
raccumulation  des  cellules  incoloitfs  dans  la  rate  ;  mais  il  n*avait  là-dessus  à  in- 
wjuer  que  ses  j  ropres  observations,  qui  n'auraient  pas  du  certainement  le  con- 
Joine  à  une  diffén-nce  d'interprétation  aussi  imprtante.  La  nature  consécutive 
ia  cfaaiuement  dyscrasique  du  sang  devait  au  contraire  ressortir  indubitablement 
fcb  possibilité  de  sui\Te,  par  une  obser\alion  directe  pendant  la\ie,  les  progrès 
le  la  dyscrasie  sanguine  à  partir  du  début  de  la  lésion  viscérale.  Eh  bien  !  cette 
ptuve  a  pu  être  donnée.  Déjà  Bennett  iOn  Leucocythemia,  p.  i28j  avait  commu- 
•M|ué  un  fait,  dans  lequt^l  un  bomme  de  20  ans,  atteint  depuis  plus  de  quatre  ans 
ftypertrophi»'  de  la  rate  et  du  foie,  ne  présentait  à  son  entrée  à  riiopital  aucune 
ilttfalion  morpbologit|ut.*  du  san^',  et  chez  lequel  on  vit  le  nombre  des  coqms- 
oiies  blancs  au;:menli?r  de  piu^  en  plus  pendant  son  séjour  à  l'hôpital.  Vir- 
Aowa  observé  de  même  j>endarit  lon;ztem)<s  à  partir  de  1852  un  sujet  de  51  ans, 
ittanl  de  tumeurs  énormes  des  gan:zlions  cervic  mx,  jugulaires,  axillaires  et  in- 
sûuui,  tumeur^  molIe>,  indolentes,  qui  se  dé  vt-loppèreiit  lentement,  progressive- 
Bfcnten  plusieurs  années  sans  que  l'examen  du  sans  révélàtaucune  altération  de  ce 
■laide.  Deux  ans  après,  on  commença  à  trouver  une  augmentation  des  éléments 
Uwic>,  .t  surtout  des  :.'lobuIins.  11  mourut  dans  l'été  de  1854,  sans  qu'on  put 
6ire  l'aulripsie,  les  glandes  s'étant  accrues  progressivement  jusqu'à  rendre  les 
iMoaTements  très-ditliciles  et  à  produire  la  sulfocation.  (^*irchow,  ArchiVy  t.  V, 
P-  590  et  Gemmm.  AbhandL,  p.  195.) 
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il  est  donc  certain,  pour  la  leucémie  splénique  aussi  bien  que  pour  h  forme 
lymphatique,  que  les  lésions  de  la  rate  et  des  glandes  lymphatiques  préexistent, 
qu'elles  peuvent  exister  des  mois  et  des  années  avant  que  Taltération  du  sang  se 
produise  et  la  nature  de  cette  dernière  dé|)end  de  celle  des  organes  affectés. 
D*autre  part,  il  ne  faut  pas  contester  que  Tiniportance  de  la  lésion  oi^aniqae  n'est 
pas  en  ra{)port  constant  avec  celle  de  la  dyscrasie.  Car  il  y  a  des  tumeurs  très- 
considérables  de  la  rate  et  des  glandes  lymphatiques  sans  leucémie,  et,  réciproque- 
ment, il  y  a  des  leucémies  très-caractérisées  dans  lesquelles  ces  lésions  locales 
sont  très-peu  développées.  C'est  ce  qu'on  peut  voir  très-manifestement  dans  une 
première  observation  de  Ileschl.  (Yirchow,  Archiv^  t.  VllI,  p.  555,  et  Ge$anm. 
AbhamlL,  p.  i99.) 

Dès  ce  travail,  la  théorie  de  Yirchow  est  défmitivement  fondée,  la  rate  d'une 
part,  les  glandes  lymphatiques  d'autre  part  sont  les  agents  de  l'hématopoèse,  el 
ce  sont  eux  qui  déterminent  l'augmentation  des  globules  blancs.  11  entre  même 
dans  des  considérations  de  détail  sur  la  stagnation  des  globules  blancs,  sur  leur 
accumulation  dans  le  cœur  droit,  les  gros  vaisseaux,  et,  dès  le  mémoire  précédent, 
il  a  émis  l'idée  que  cette  obstruction  des  vasculaires  du  cerveau,  de  l'intestin  et 
du  poumon  peut  être  la  cause  de  plusieurs  symptômes  de  la  maladie,  mais  3 
ne  le  démontre  pas.  (Gesam.  AbhandL  p.  iS9.) 

Le  mémoire  de  Uennett,  qui  parut  en  1851,  ne  fait  que  développer  la  même 
théorie.  L'autenr  a  raison  de  revendiquer,  pour  les  physiologistes  anglais  Traili, 
Christian  et  Gulliver,  et  notamment  Goodsîr  (P/tt/.  TransacL,  1848),  la  part  qu'ils 
ont  prise  à  la  connaissance  de  la  loi  de  formation  des  corpuscules  sanguins  d 
l'histoire  des  glandes  dans  la  vie  enibryonnairo,  mais  il  est  moins  heureux  qmi 
il  tente  de  réclamer  pour  lui-même  l'application  de  ces  notions  à  la  déterminttioB 
de  la  maladie  nouvelle.  Cette  application,  il  l'a  faite  tardivement  (voy.  Histobiqci), 
et  n'a  pas  eu  tout  d'abord ,  comme  Yirchow ,  l'intuition  d'une  maladie 
spéciale. 

La  théorie  de  Bonnctt  (1851)  invoque  du  reste  Taction  de  la  nite,  du  thymus, 
du  corps  thyroïde  et  dos  glandes  mésentériques,  qui  sont  analogues  aux  premières 
par  leur  structure,  pour  former  les  noyaux  qui  entrent  dans  le  sang  par  les  vais- 
seaux lymphatiques.  L'hypertrophie  de  ces  divers  organes  peut  amener  une  plus 
grande  quantité  de  ces  cellules  à  noyaux  dans  le  sang,  et  la  formation  des  glo- 
bules colorés  peut  être  entravée  en  proportion  de  la  plus  grande  abondance  des 
globules  blancs,  lesquels  se  dévelop[ïent  aux  dépens  du  blastèine  qui,  dans  d'au- 
tres circonstances,  aurait  formé  les  globules  rouges.  On  peut  aussi  supposer  que 
le  développement  normal  du  sang  est  troublé  par  une  cause  iiicomuie^  et  que  ces 
globules  blancs  ne  sont  autre  chose  qu'un  état  antérieur  de  développement,  un 
arrêt  de  développement  des  globules  rouges. 

La  théorie  de  Bennett  est  donc  à  peu  près  celle  de  Yirchow  ;  l'auteur  anglais  est 
cependant  moins  afiirmatif,  moins  tranchant  que  le  médecin  allemand;  ses  idées 
ont  un  caractère  plus  général,  plus  vague  peut-être,  et  se  rapprochent  davantage 
de  celles  de  M.  Donné. 

C'est  du  reste  par  erreur  qu'on  a  représenté,  dans  quelques  articles  de  critique  el 
d'histoire,  la  théorie  diî  Bennett  et  la  théorie  de  Yirchow  comme  deux  théories 
contradictoires,  invoquant,  l'une  la  suractivité  des  glandes  qui  forment  lesglobules 
blancs,  l'autre  la  suractivité  de  la  rate  (jui  détruirait  les  globules  rouges.  En  se 
reportant  au  texte  de  Yirchow  {Gemmm.  Ahhamll.,  7f  mémoire),  i!  est  facile  de 
voir  qu'il  n'a  jatnais  formulé  une  telle  théorie,  et  encore  moins  qu*il  ait  voulu  f 
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itUcber  sou  nom.  Il  admet,  il  est  vrai,  une  action  semblable  de  la  part  de  la  rate, 
action  que  KôUiker  et  M.  Bcclard  ont  cherché  à  établir.  La  présence  en  excès  des 
corpuscules  blancs  dans  le  sang  de  la  veine  splénique  peut  en  effet  reconnaître  cette 
cause,  €  mais  il  serait  vraiment  aussi  possible  qu'une  augmentation  absolue  des 
corpuscules  incolores  eût  lieu  dans  la  rate,  indépendamment  de  cela  »  ;  plus  loin  il 
ajoute  :  «  aucun  fait  ne  prouve  que  les  globules  sanguins  puissent  se  transformer  en 
corps  blancs.  Toutes  les  transformations  des  globules  rouges,  quand  ils  se  déco- 
lorent, sont  de  nature  régressive,  et  ordinairement  liées  avec  la  formation  d'un 
pigment...  On  n*a  pas  plus  de  preuves  que  les  globules  blancs  puissent  se  former 
par  une  épigénèse  dans  le  sang  stagnant,  car  on  n'a  jamais  pu  saisir  des  produits 
intermédiaires  de  ce  développement,  produits  de  nouvelle  formation  que  l'on 
devrait  nécessairement  trouver.  r>(Gesamm,  Abhandl.,  p.  494.)  Ainsi  Vircbow  ne 
parait  pas  avoir  jamais  mis  en  première  ligne  l'action  destructive  exercée  par  la 
rate  sur  les  globules  rouges,   il  cite  même  un  cas  de  leucémie  où  la  rate  était 
atrophiée.  En  tout  cas,  celte  idée  ne  reparaît  jamais  dans  ses  publications  ulté- 
Heures.  C'est  au  contraire  l'excès  d*action  des  glandes  lymphatiques,  c'est  leur 
irritation  physiologique,  presque  mécanique,  qui  détermine  la  leucocytose,  et  qui, 
à  l'état  pathologique,  va  jusqu'à  produire  la  leukémic.  Que  cette  action  soit 
entravée,  que  la  glande  soit  détruite  par  l'inflammation,  et  cette  leukémie  cesse 
de  se  produire.  La  rate  elle-même  n'agit  que  par  ses  éléments  lymphoïdes,  par  les 
<^U8culesde  Malpighi.  Nous  avons  été  obligés  précédemment  {voy-  Leucocythémie 
sniFTOiunQOE)  de  combattre  ce  que  cette  théorie  a  d'exclusif.  Ce  qui  caractérise 
essentiellement  l'école  de  Virchow,  c'est  la  prédominance  donnée  à  l'action  des 
^^^iides  et  la  négation  des  altérations  primitives  des  liquides. 

Cette  idée  est  déjà  développée  longuement  dans  son  quatrième  mémoire  (Gesamtn, 

"^àhandl.j  p.  212).  Là  on  se  forment  en  général  les  corpuscules  blancs,  là  doit 

^(^  être  l'origine  de  ceux  qui  se  forment  en  si  grande  masse  dans  la  leukémie. 

^^^t\s  la  pyohémie  et  la  leukémie,  les  corpuscules  blancs  sont  les  mêmes  ;  il  n'y  a 

^^  diflérent  que  l'hétérologie  de  leur  formation.  Tout  consiste  à  bien  établir  les 

'*^iix  de  formation.  Trois  hypothèses  sont  en  présence  :  ou  bien  les  globules  blancs 

P'^ment  naissance  dans  le  sang,  ou  bien  ils  y  pénètrent  avec  le  chyle  et  la  lym- 

p'^,  OU  bien  ils  se  détachent  de  la  paroi  des  vaisseaux.  De  ces  trois  hypothèses, 

^  seconde  n  a  jamais  fait  de  doute,  car  avec  le  suc  du  canal  thoracique,  il  est 

*^*^ïiain  que  des  masses  de  cellules,  de  corpuscules  du  chyle  et  de  la  lymphe  doi- 

^^tit  pénétrer  constamment  dans  le  sang.  On  n'a  donc  qu'à  se  demander  si  c'est  là 

^  origine  unique,  ou  s'il  en  existe  d'autres,  soit  dans  lo  sang  lui-même,  soit  dans 

"^s  vaisseaux.  La  libre  formation  de  cellules  dans  le  chyle  et  dans  la  lymphe  ne 

Pourrait  guère  avoir  qu'un  seul  mode  do  formation  :  la  segmentation  des  corpus- 

^'iles  préexistants.  Cette  segmentation  a  été  vue,  et  elle  commence   par  les 

*^yaux  avant  d'arriver  à  la  segmentation  des  cellules. 

La  troisième  hypothèse,  celle  de  la  formation  des  globules  aux  dépens  de  la 
l^^ivasculaire,  par  une  sorte  de  desijuauunation  éjàthéliale  de  la  paroi,  a  été  dé- 
"^ue  par Tigri,  par  Schranlz,  Walilgren  et  Douders.  (Virchow,  Arch., t.  V,  p.  146.) 
'ifchow  la  repousse  comme  fait  général,  tout  en  admettant  (ju'elle  peut  se  pro- 
duire dans  quehjues  cas  particuliers. 

Le  chyle  et  la  lymphe  doivent  donc  être  considérés  comme  la  source  régulière 
dtt  corps  blancs,  et  l'auteur  insiste  surtout  sur  cette  idée  fondamentale  qu'il  faut 
considérer  bien  moins  les  sucs,  les  liquides  de  réconomie,  que  les  organes  qui  les 
élabcM'ent,  et  parmi  ceux-ci,  on  doit  conq>ter  non-seulement  la  rate,  mais  aussi 
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tout  le  système  lymphatique,  et  mieux  encore,  tout  le  tissu  lymphoïdê  en  ijûiàpt 
lieu  qu'il  puisse  se  produire  par  hélérotopie.  Les  formations  lymphoides  patholo- 
giques sont  en  maint  endroit  déterminées  par  une  iiypcrtrophic  rapide  des  oo^ 
puscules  du  tissu  conjonctif,  et  on  peut  invoquer  ce  fait  comme  un  nouveau  motif 
de  croire  à  la  liaison  de  ce  tissu  avec  les  lymphatiques.  «  Les  sucs  lymphatifon 
apportent  dans  le  sang  les  deux  parties  consécutives  les  plus  importantes,  h 
fihrine  et  les  corpuscules.  Mais  de  même  qu'il  y  a  un  état  antérieur  de  la  fibrioe, 
de  même  il  y  a  un  état  antérieur  des  corpuscules,  comme  le  prouvent  les  expé- 
riences oii  Ion  voit  ces  corpuscules,  ou  les  glandes  elles-mêmes,  rougir  an ooi^ 
tact  de  lair,  ou  prendre  une  coloration  plus  foncée  :  cette  coloration  est  sortoot 
visible  dans  les  ganglions  bronchiques  et  dans  la  pulpe  splénique  ;  seulement  km 
les  corps  bicolores  ne  sont  pas  capables  de  changer  lenr  couleur  et  de  dosent 
des  corpuscules  rouges,  et  c'est  précisément  ce  fait  (|ue  Virchow  conâdèn 
comme  une  acquisition  réelle  due  à  ses  travaux.  Il  a  montré  d'abord  que  les  oorp 
incolores  du  sang  peuvent  aussi  présenter  au  milieu  du  sang  la  transformitioi 
par  laquelle  les  cellules  subissent  leur  régression  régulière,  notamment  la  méfah 
morphose  graisseuse.  {AbhandL,  p.  151, 165,  eiArch,^  1. 1,  p.  144;  t.  II,  p.  59S.) 
Une  certaine  partie  se  détruit  donc  dans  le  cours  du  sang,  et  se  dissout  en  parti- 
cules graisseuses.  Ijiïq  grande  partie  commence,  presque  aussitôt  après  sonenlrie 
dans  le  sang,  à  présenter  des  segmentations  de  noyaux,  et,  chez  plusieurs,  to 
noyaux  disparaissent  entièrement  à  mesure  qu'ils  deviennent  de  plus  en  plH 
petits,  de  sorte  que  les  cellules  se  montrent  analogues  aux  cellules  alrophiqBes 
du  pus  (cellules  pyoides,  corpuscules  d'exsudation).  Plus  lard,  vraisemblablemesl, 
celIcs-ci  se  dissolvent  aussi,  de  sorte  qu'il  n'est  pas  nécessaire  d'admettre,  oomae 
Tigri  et  Gricsingor  le  font  pour  la  rate,  une  stagnation  particulière  des  eorpt* 
seules  blancs.  Les  cor|)n seules  incolores,  ajoute-t-il,  que  l'on  trouve  circuluit 
dans  le  sang  sont  des  cellules  simples,  non  sjniciliqueSy  dont  la  transformait» 
en  corpuscules  rouges  na  pas  lieu,  et  qui  nionlrent  ainsi,  dans  une  partie  con» 
^liiiil'ixc  iUisixWji,  une  sorte  d'excédant,  ou  de  dc'chct  {Ahfall).  Li  traiisfom»* 
tion  des  corpuscules  lyniphati(iiies  en  corjmscules  rouges  a  eu  lieu  déjà|»lusoa 
mohis  tôt,  et  il  [)arait  que  si  une  cellule  à  l'époque  où  elle  anive  dans  le  san;. 
est  développée  au  delà  d'un  certain  degré,  sa  niélaniorj)hose  spécifique,  aÀorét, 
devient  impossible.  Kllc  circule  alors  quelque  temps  et  enfin  elle  se  détruit  ptf 
métamorphose  régressive.  On  comprend  dos  lors  facilement  que,  plus  il  y  a  de 
corpuscules  blancs  dans  le  sang,  moins  on  en  trouve  de  rouges,  et  le  rcm«* 
sèment  des  rap))orts  entre  la  quantité  des  corpuscules  sanguins  ot  de  la  fibriw* 
s'explique  parce  qu'avec  la  iibrine  les  corpuscules  incolores  .sont  également  auf 
mentes,  et  qu'ainsi  le  sang  [)0ssède  surtout  une  nature  plus  lymphatique,  n 

Telle  est  en  résumé  la  théorie  que  Virchow  a  fornnilé  d'une  façon  déliniliw 
en  1856,  et  (ju'i]  n'a  fait  que  confirmer  depuis  dans  ses  publications  ultérieures: 
action  exagérée  dos  glandes  héniato[)oétiques,  production  de  corpuscules  blaucs 
moins  aptes  à  se  translbnner  en  hématies.  On  a  vu  dans  l'article  LEUCocnEsks 
objections  cpii  peuvent  être  faites  à  cette  théorie  au  point  de  vue  anatomo-phjâ'*' 
logique.  Nous  avons  nous-niénie  montré  les  ditHicultés  qu'elle  soulève  au  poinl<k 
vue  clinique  (voij.  Ksi'èces  et  variétés),  surtout  quand  il  s'agit  des  leucocylhémirt 
symptomatiques.il  est  juste,  loulelois,  de  reconnaître  qu'en  ce  qui  concerne  b 
leucucythémie  progressive,  la  théorie  de  Virchow  est  celle  cpii  réiH>nd  le  niietti 
à  la  généralité  des  laits,  à  la  condition  de  ne  pas  lui  donner  un  sens  troj 
absolu. 
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k  partir  des  tnTaui  de  Vinrlicm ,  la  question  reste  a  peu  près  stationiiaire.  Ce 
*ert  plus  seulement  la  mte  et  le  foie  qu'on  étudie,  c'est  surtout  l'hypeqilasie 
tfâêrnenls  limplioîdes  que  ces  ^'landes  cou  tien  lient,  ce  sont  aus^i  les  liétéroto- 
iadela  substance  adénoïde,  de  sorte  que  la  leucocythémie  lynipliatique  tend 
e  plus  en  plus  à  dominer  la  scène.  Friedreich  et  Bœttcher  nolaninient  approfon- 
issat  les  détails  relatifs  aux  tumeurs  des  poumons  et  de  l'intestin.  Bœttcher 
iHftesurriiifluenceque  la  destruction  des  poumons  par  des  lympliomes  peut 
icreer  sur  U  transformation  des  leucocytes  en  empé'.liant  leur  oxygénation.  Si 
slâions  de  b  pbthisie  n'amènent  pas  la  leucémie,  c*e>t  que  dans  cette  maladie 
s  daiidi'S  lymphatiques  sont  atteintes  et  produisent  d«gâ  moins  de  leucocytes. 

ni.  ÛUiiier  et  Ranvier  [Àrch.  de  Urcm-n-Séquard ,  etc.,  1869,  livr.  de  juillet) 
:  font  beaucoup  occupés  dans  ces  derniers  temps  de  la  patliogénie  des  princi- 
nx  symptômes  que  présente  la  leucocythémie.  Se  ralliant  d'une  manière  gêné- 
ik  â  la  théorie  de  Vircliow,  en  ce  qui  concerne  la  liaison  exi>tant  entre  la  dys- 
RMÎe  saniniine,  et  les  hypertrophies  glandulaires,  soit  des  glandes  elles-mêmes, 
àty  foie,  ^^anglions  lymphatiques,  ou  autres  organes  lymphokles,  soit  de  ces  tu- 
Kor»,  dési:.aiées  sous  le  nom  de  lym]diomes  ou  de  lymphadénomes  qui  peuvent 
i  dérelopper  au  milieu  d'organes,  ne  contenant  pas  normalement  de  tissu 
lôoïde;  ils  s'efforcent  cependant  de  distinguer  de  ces  tumeurs  d'autres produc- 
ift»  morbides,  qui  n'ont  plus  la  stnicture  du  tissu  lympholdc,  i*t  qui,  loin 
'ilK  la  cause  de  l'augmentalion  des  globules  blancs,  n'en  sont  que  les  eflets  : 
di  sont  les  infarctus,  les  accumulations  de  globules  blanc>  dans  les  lynifibati- 
■ei,  que  nous  avons  décrits  d'après  oui.  L'obstruction  des  vaissi'aux.  leur  rup- 
n (or  distension  forcée,  explique,  selon  ces  auteurs,  un  bon  nombre  des 
knoDiènes  principaux  de  la  It-ucéntio,  que  Ton  attribuait  trop  facilement  et 
Hb  irt'ine»  à  la  seule  dillluenee  du  >nng.  Ainsi  l'obstruction  des  capillaires 
ôâiraux  déterminerait  d'jbord  ie>  phénomène^  d'une  anémie  n-lative,  céplialal- 
ie,  k.iurd'>niirnienl>  d'orrilles.  obnubilalion>.  etc.,  >ou\eiit.  plus  tard,  de  la 
BBiuui':no.'  et  un  \énlable  coma.  Kiitin  l'excès  de  tension  uiiiunaut  la  rupture 
^  iji^'î^e-aux  serait  la  cause  pnxhoine  des  hémorrhagies  cérébrales  ou  méniu- 

m 
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Lad)?pnée  trouve  |)»::ut-étre  aus>i  une  explication  directe  dans  l'accumulation 
^  ^iMbiilv,  blancs  dans  bf  système  capllaire  etd;ins  les  liéiuon'hagies  niiliaires 
lyy.  olr^-rv.  Ijlache,  Isambeil  et  Uobin,  I85.j.  etolis.  I  de  Olli^ier  et  lîanvier, 
\^4  pi > îlot  que  par  le  reloulenient  du  pounion  exercé  par  la  rate  et  le  toie 
^pertrijhi*',  commv  le  voulait  Trousseau.  Kn  ellct,  à  volume  é^al  de  la  rate,  la 
hifflét:  senil,  ^Ym  nosauteur-^.  plus  considérable  dans  le*  ca- do  !em»cythémie 
ptdinsb^  cas  de  cache  vie  palustre.  I»ans  d'autres  ca^,  la  dwpnée  |>eut  tenii 
iid^T.3j,ip|,».|ij,.i)t  (lo  |\|j||  hadénoni'r>  daii?  le  tissu  pulmonaire:  «vs  lympbadéno- 
■KsoLt  été  pris  souvent  injur  deî  tubercule?:  il  est  probable  qu'il  en  est  ainsi 
"ïr  plusieîjr*  des  l:i  co^de  tubercules  tsur  yj*  observ.»  mentionnés  par  Elirlicli 
/«w^-  Di*4ert.,  I)i^rpat,  |x*»'i.  et  que  nœltcber  Ainliow.  Arch.,  1866, 
-  IXXMf,  p.  16."»  a  ei>n>idéré  coinme  le  résultat  d'un-;  pntl itération  du  tissu 
Wjooclif  ^e  1.1  iiuiipieu>e.  A  ^nié  île  crltc  p'ieudo-tul»Tv.iili»>'.*  loucémiquo,  illaut 
t^idint  r^'-iinnaitre  «l*:s  tuliercules  véritabl'  s.  Li  taibli>M-  ilu  pouls,  selon  nos 
tttrijr*.  «'vx.  iiqut'  au«?i,  nijn->'^ulenient  par  la  lieiiê  di*  la  rirculatinn  capillaire, 
mSrjnii'u.'.ii  aux  t\|jérience>  de  M.  M.irèj,  mai^  aus>i  à  l'altération  graisseuse 
1  mus'.-l':  «cirdiaqne,  et  aux  béinorrliagiê^  intei^litielles  qu'on  y  i encontre. 
L'oktructiou  de?  capilluiics  explnjue  au>>i  riijpertroplne  de-  gencives  et  des 
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follicules  de  la  langue  que  œs  auteurs  ont  décrits  (v.  ci-dessus)  et  que  Hosbr 
(1868)  a  décrit  à  tort  comme  une  stomatite  et  une  pliaryngite  leucémique,  ouril 
n'y  a  là  ni  inflammation,  ni  ulcération,  ni  suppnnition. 

Le  lymphadénonie  ulcéré  peut  être  aussi  la  cause  de^  hématémèses  et  des  hé* 
morrhagies  intestinales,  à  moins  que  celles-ci  ne  n^ultent  de  la  tension  des 
vaisseaux  et  de  leur  rupture. 

L'ascite  trouve  également  une  cause  directe  dans  l'oblitération  des  capillairei 
du  loie  ;  c'est  une  sorte  de  cirrhose  leucocythéniique.  Pourquoi  Tascite  n'est-die 
pas  plus  fréquente  et  en  gênéi-al  pas  très-intense?  C'est,  selon  nos  auteurs,  pwee 
({ue  la  gène  de  la  circulation  capillaire  ne  porle  pas  seulement  sur  les  terminii- 
sons  hépatiques  do  la  veine  porte,  mais  encore  sur  ses  racines  gastro-intestiiuks; 
il  se  fait  alors  une  sorte  de  compensation,  ou  d'é((uilihre  qui  n'a  |ias  lieu  dans  11 
cirrhose  ordinaire,  oîi  les  rameaux  du  foie  sont  seuls  malades. 

Les  lésions  des  reins,  (|ue  l'on  a  souvent  décrites  comme  maladie  de  Bri^ 
dans  la  leucocythémie,  ne  sont  peut-ôtre  bien  souvent  que  des  thromboses  ca|îl- 
laires,  et  des  infarctus  blancs,  tels  que  ceux  que  ces  auteurs  ont  décrits  (voy,  Aiur. 
PATHOLOG.);  on  n'y  trouve  pas  de  signes  de  néphrite  ;  mais  les  lésions  décrites  et 
les  altérations  épi théliales  qu'ils  ont  constatées  suffisent  à  expliquer  ralbuminurie, 
et  môme  l'hématurie  que  Ton  observe  quelquefois.  Peut-cti'c  faudrait-il  y  joindn 
la  diniiimtion  de  la  sécrétion  urinaire,  signalée  par  Mosler  (1860). 

Enfin  les  hémorrhagies  en  général,  ou  les  gangrènes,  peuvent  trouver  aussi lew 
explication  dans  ces  thromboses  capillaires  leucémiques. 

Tout  cela  est  ingénieux,  trop  ingénieux  peut-être,  car  il  faut  uécessaireiueHl 
de  nouvelles  recherches  pur  voir  ce  qu'il  y  a  de  vrai  dans  ces  explications  méa- 
niques,  dont  on  trouve  déjà  un  exemple  dans  le  travail  de  Magnus  Huss. 

Les  auteurs  nous  paraissent  tomber  dans  un  excès  contraire  à  celui  qu'ils  n- 
prêchent  à  leurs  prédécesseurs  ;  si  ceux-ci  donnaient  troji  aux  altérations  du 
liquide,  eux  donnent  trop  sans  doute  aux  lésions  du  solide.  I^e  temps  et  des  ei- 
périences  nouvelles  indiqueront  certainement  le  juste  milieu  qu'il  convient  de 
garder. 

X.  ^'«lore.  rnnfp  nosolofçiqiie  de  la  leneocythëmic.  11  nous  reste  pOUr 
terminer  cette  élude  à  rechercher,  en  dehors  des  théories  anatomo-]:hysiologiques 
que  nous  venons  de  passer  en  revue,  quelle  est  la  nature  de  la  leucocylhémic  au 
|)oint  de  vue  de  la  pathologie  générale,  et  quel  rang  il  convient  de  lui  assigner 
dans  la  nosologie.  La  leucocythéuiie  est-elle  une  entité  morbide?  Y  a-t-il,du 
moins,  à  côté  des  leucocythémies  physiologiques  que  nous  avons  décrites,  une 
leucocythémie  véritablement  essentielle,  ou  bien  cette  altération  du  sang,  même 
avec  ses  lésions  viscérales  les  plus  caractorisliques,  avec  son  cortège  de  symptômes 
et  sa  marche  progressive,  ne  doit-elle  être  considérée  en  définitive  que  comme  un 
résultat,  comme  une  cachexie  terminale  dont  la  cause  doit  être  cherchée  aulw 
part  ?  Chose  remarquable  I  voici  une  maladie  que  le  microscope  nous  a  fait  con- 
naître, une  altération  du  sang  qui  ne  pouvait  être  soupçomiée  sans  cetinslrumeni; 
l'histologie  nous  explique  en  détail  la  nature  anatomi(]ue  de  la  dyscrasie  san- 
guine; elle  va  plus  loin,  elle  pénètre  dans  les  lésions  viscérales  les  phis  intimée» 
elle  nous  signale  non-seulenienl  l'analogie  dv.  tous  les  organes  glandideux  que  l'oa 
remontre  presque  constainmcnt  en  connexion  intime  avec  l'état  s|)é(:ial  du  sang* 
et  cependant,  elle  nous  laisse  dans  Tincertitude  au  moment  de  conclure,  et  c'est 
en  définitive  à  la  cliniijue,  à  la  pathologie  générale,  à  la  philosophie  médicale 
qu'appartiendra  le  dernier  mot,  ce  n'cbt  [las  au  inicroscojic  !  Les  physiologistes. 
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les  micrographes  oui  admirablement  préparé  le  terrain  ;  le  plus  hardi,  le  plus 
original  peut-être  entre  tous,  a  dégagé  de  ces  connaissances  la  notion  d'une  ma- 
ladie spéciale  bien  caractérisée,  il  l'a  défniie,  il  Ta  séparée  ave<î  soin  de  la  leuco- 
cytose,  c'est-à-dire  des  états  physiologiques  et  pathologiques  les  plus  analogues;  il 
en  a  donné  une  loi  pathogénique,  qui  représente  ]:our  la  majorité  des  cas,  la 
réalité  des  choses  dans  la  leu90(ythAnie  progressive,  et  cependant  la  réponse  à 
noire  question  préalable,  Tessentialité,  Tentité  de  la  leucémie,  ne  sort  pas  de  ses 
travaux.  C'est  aux  cliniciens,  c'est  aux  médecins,  préoccupés  des  questions  do 
pathologie  générale  que  nous  devons  la  demander. 

Nous  nous  sommes  attachés  depuis  le  début  de  cet  article  à  niainlenir  au  nom 
de  leucocytbémie  son  acception  la  plus  générale,  celui  d'une  altération  particu- 
lière du  sang  caraclérisée  par  le  développement  iîisolite  d'un  de  ses  éléments 
normaux.  Nous  nous  sommes  bornés,  au  point  de  vue  pratique,  et  pour  ne  pas 
rompre  l'unité  de  cette  ronce})tion,  à  n'en  marquer  les  divisions  et  les  variétés 
que  par  des  épithètes,  et  c'est  pour  cela  (jue  nous  avons  rejeté  le  mot  de  leucocy- 
toie,  pour  reconnaître  qu'il  existait  une  leucocythémie  physiologique,  et  des  leu- 
oocylhémies   pathologiques ,    mais  temporaires  et  symptoinatiques   d'un  assez 
grand  nombre  d'affections.  Pour  toutes  celles-là,  la  question  de  l'entité  morbide 
ne  saurait  exister  :  la  crase  sanguine  n'en  est  qu'un  épiphénoméne.  La  question 
d'entité  ne  se  pose  que  pour  la  leucémie  de  Virchow,  pour  la  leucocythémie  chro- 
nique, progressive,  la  seule  qui  puisse  peut-être  mériter  le  nom  d'idiopathique. 
11  s'agit  maintenant  de  voir  jusqu'à  quoi  point  elle  mérite  ce  nom. 

Une  comparaison  fort  juste,  que  nous  avons  déjà  mentionnée,  a  été  faite  par 
M.  Bartli,  Vigla,  etc.,  à  la  société  médicale  des  hôpitaux  (BnlL  de  la  soc,  méd. 
^ihùp.j  1856,  p.  60).  Le  nom  de  leucocythémie  est  comme  celui  d'albuminurie  : 
il  indique  un  trouble  fonctionnel,  un  état  morbide,  conmmns  à  beaucoup  de  ma- 
Mies  ;  il  y  a  des  albuminuries  rhumatismales,  scarlatineuses,  diphthériques, 
puerpérales  ;  mais  il  y  a  une  albuminurie  chronique  et  progressive,  la  maladie  de 
Wgbt.  Il  y  a  des  asthmes,  il  y  a  des  épilopsies  symptomatiques,  mais  il  y  a  un 
*»lhme  essentiel,  une  épilepsie  essentielle  ;  il  y  a  des  ataxies  diverses  du  mouve- 
^^t,  mais  il  y  a  une  ataxie  locomotrice  progressive  ;  enfin,  pour  ne  pas  sortir 
'•w  altérations  du  sang,  il  y  a  des  anémies  diverses,  anémie  par  pertes  de  sang, 
'^ie  des  mineurs,  anémie  saturnine,  anémie  des  tuberculeux,  mais  il  y  a  la 
'j'Iorose,  sorte  d'anémie  essentielle. 

Qu'est-ce  donc  que  cette  leucocythémie,  progressive,  spéciale?  Est-ce  une  nia- 
Wic générale,  est-ce  une  maladie  spécifique,  est-ce  une  maladie  primitive,  n'est- 
*|»as  plutôt  une  maladie  consécutive,  n'est-ce  pas  une  cachexie  terminale,  liée 
I*ul-€tre  à  quelque  diathèse  inconnue  ? 

U  leucocythémie  parait  bien  être  une  nialadie  générale,  une  maladie  totius 
'^Intantiœ,  non-seulement  parce  que  la  dyscrasie  sanguine  une  fois  produite,  la 
Hupart  des  organes  subissent  les  consétj nonces  de  l'état  du  sang,  mais  aussi  parce 
li'ilest  le  plus  souvent  in)jiossible  de  limitir  à  un  seul  organe  l'origine  de  cette 
^'ïcnisie  sanguine.  Si,  dansqucl([ues  cas,  la  rate  seule  semble  être  prise  au  début, 
'I  est  bien  jx;u  d'observations,  dans  lesquelles  l'évolution  de  la  maladie,  ou  tout 
>ti  moins  la  nécropsie,  ne  nous  montrera  pas  la  lésion  d'autres  organes  que  leur 
peu  de  dévelop)  ement  a  pu  soustraire  pendant  la  vie  à  nos  méthodes  de  diagnos- 
tic, nvus  h  l'origine  desquelles  il  serait  fort  difficile  d'assigner  une  époque  pré- 
ôse,  Ihi  reste,  la  connaissance  des  leucocythémies  symptomatiques  et  physiolo- 
giques noijs  engage  tout  d'abord  à  aMrihuer  à  la  maladie  un  ciiractère  de  généra- 
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lite,  cL  à  dire  <|u'ellc  intéresse  des  le  début,  sinon  tous  les  organes,  au  moins  toiUan 
système  d'organes,  le  système  lymphatique,  tel  (]u'on  le  comprend  aujourdliai. 

Lii  leucocythémie  est-elle  une  maladie  siiécifique?  on  peut  répondre  non.sau 
hésiter;  elle  ne  reconnaît  aucune  cause  si)écilique  coimue,  aucun  poison  morliik 
auquel  on  puisse  la  rattacher  ;  elle  n'est  ni  contagieuse,  ni  épidémique,  ni  endé* 
niique;  elle  ne  parait  pas  luTcditaire  :  elle  manque  en  un  mot  du  caractère  fooda- 
mentid  des  mal  idics  spécifiques,  Tunilt'^  do  cause.  Kllc  n*a  pas  d'ailleurs *ui  incu- 
hation,  ni  période  d'invasion,  ni  période  aigur  ;  elle  ne  reconnaît  pas  davantage  de 
traitement  spécifique. 

Pour  les  mêmes  motits,  nous  pouvons  déjà  penser  (fue  la  leucocytliéuiie  u'est 
|)as  une  maladie  primitive  :  elle  n'a  pas  de  période  aiguë,  elle  n'a  pas  même  de 
début  que  l'on  puisse  aliirmer  d'une  manière  positive.  Elle  n'a  pas  non  plusds 
cause  cosnii<|ue,  ou  hygiénique,  à  laquelle  on  puisse  se  rattacher  avec  certitude, 
comme  parexenq)le  le  scorbut,  avec  lequel  elle  a  [Kmrtant  jilus  d'un  rapport. 
Dans  la  grande  majorité  dos  observations,  elle  a  été  pi'écédée  d'une  maladie  (dv 
ou  moins  éloignée  ;  (|uand  on  ne  reconnaît  pas  d  antécédents  pathologiques, 
c'est  (pi'on  man(iuede  renseignements  exacts  ;  enfin  quand  apparaissent  les pR- 
mières  hypertrophies  viscérales,  ou  gangliomiaires qui  la  déterminent,  ladyscrtàe 
sauguiue  n'existe  pas  encore,  on  a  beaucoup  de  peine  à  saisir  l'instant  où  elle 
apimraitra,  et,  dans  les  c^s  deleucocylhémie  reUmlée,  l'altération  du  sangu'ap- 
paraît  que  tout  à  lait  à  la  lin.  Concluons  donc  que  la  leucocythémie  est  toujoiin 
une  maladie  consécutive.  C'est  du  reste  ainsi  ipio  Yirchow  l'envisage.  Quelles 
sont  les  maladies  auxquelles  la  leucocythémie  peut  succéder  i  C'est  oe  qui  est  eih 
corc  mal  déterminé,  connue  on  l'a  vu  dans  notre  paragraphe  étiologie  ;  rappekMf 
seulement  qu'on  a  invoqué  les  maladies  les  plus  diverses,  la  fièvre  typhoïde,  h 
puerpéralité,  le  cancer,  la  cirrhose,  la  maladie  de  Hrigth,  la  syphilis,  la  scrofule, 
les  lièvres  i)alustros,  et  enlin  l'alcoolisme,  riiypertrojihie  spléni(|ue  et  les  hypertro- 
phies ganglionnaires. 

La  leucocythémie  progret>sivo  iio  nous  apparaît  pas  seulomeut  comme  uiieiui- 
ladie  consécutive,  mais  aussi  eoniino  iiiio  cachoxio  fatale,  et  c'est  bien  dans  le 
groupe  des  cachexies  qu'il  faut  la  ranger  a\(;c  Caliou,  avec  Logroux,  avec  M.  t. 
Barthez.  Or,  qu'o^l-ce  qu'une  cachexie? 

(]'est  une  alléialiou  prolonde  de  la  nutrition,  avec  teinte  pâle,  appauvrisseuienl 
du  sang,  langueur  de  tout<'s  les  (onctions,  c'est  répuisement  de  la  constitution, 
c'ist  un  résultat  d'une  alïoclion  morbide  antérieure  ou  de  lésions  qui  compromet- 
tent la  texture  des  principaux  organes.  C'est  une  déchéance  de  toutes  les  forceiJ 
vitales,  une dégénéresceiu-e  de  rorganisnio  tout  entier;  mais,  ^i  c'ect  la  résultaDle 
de  lésions  diverses,  ce  n'est  j>as  une  cause  i)athologique,  ce  n'est  pas  une  entité 
véritable. 

C'est  bien  avec  ce  caractère  général  que  nous  ap|)araît  la  leucocythémie  juv- 
gressive,  mais  si  c'est  une  cachexie,  c'est  une  cachexie  spéciale.  1^>  temps  n'est 
plus  où  l'on  pourrait  tenter  encore,  coinnu^  Cahen  et  Fr.  Itarthez  (Soc,  mal.  da 
tiôp.y  18*»C,  p.  j5-j1>),  de  la  l'aire  rentrer  «lans  la  cachexie  palustre.  Ou  [«ut 
également  répondre,  |)ar  la  négation  la  pins  absolu.',  à  la  question  que  [M)sut 
Alors  M.  Woillez,  etàhnjnelle  M  trnost  Barlhez  semblait  bien  jirès  de  se  ranger 
{Ibid.,  p.  77)  ;  la  leucocythémie  appartient-elle  à  toutes  les  cachexie>'?  Oiisw 
parfaitement  aujourd'hui  cjue  l'altêralion  spéciale  du  siing  peut  survenir  à  b 
suite  de  |  lusieui's  maladies  très-diftérentcs,  se  terminant  par  des  états  ciichectique&r 
mais  que  ce^  cachexies  dÎN erses  existent  dan;»  la  grande  majorité  des  cas  sans  letl* 
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oocythémie.  H.  Ëm.  Bartbez  établit  très-bien  que  «  chacune  des  cachexies  que 
iKNis  connaissons  est  une  maladie  bien  déterminée  et  bien  distincte,  consé(juencc 
dune  diathèse  unique  ;  autrement  dit: à  une  diathèse  déterminée  coirespond  une 
cachexie  aussi  bien  déterminée.  Ainsi  la  cachexie  tuberculeuse  est  la  conséquence 
de  la  diathèse  du  même  nom  ;  de  même  pour  la  cachexie  cancéreuse,  ou  bien  encore 
les  intoxications  paludéenne  et  satuniine,  dont  la  nature  est  bien  déterminée, 
|)euvent  être  suivies  de  cachexies  paludéenne  et  saturnine  tout  aussi  bien  déter- 
minées qu'elles.  En  eflet,  chacune  de  ces  cachexies  a  ses  caractères  qui  lui  sont 
liTopres,  et  ne  se  confondent  pas  avec  ceux  des  cachexies  les  plus  voisines.  A  tel 
point  qu'un  praticien  un  peu  habitué  reconnaît  souvent,  au  premier  coup  d'œil, 
quelle  est  la  cachexie  qu'il  a  sous  les  yeux.  »  (IbiiL,  p.  76.)  M.  Ëm.  Barthez  ne 
reconnaissait  pas,  à  cette  é[)0({ue,  de  caractère  spécial  à  la  cachexie  leucocythé- 
mique.  Mais  on  peut  être  plus  alfirmatif  aujourd'hui.  La  leucocythémie  n'est  pas 
seulement  un  état  cachectique,  comme  le  serait  la  simple  dyscrasie  sanguine, 
cest  une  cachexie  d'ensemble,  avec  lésions  multiples,  lésions  viscérales,  lésions 
gang^onnaires,  lésions  lymphoïdes  généralisées,  en  relation  constante  avec  la 
(hscrasie  sanguine,  qui  devient  elle-même  le  point  de  départ  de  lésions  nouvelles 
(infiurctus,  hémorrhagies  interstitielles,  etc.). 

Mais,  suivant  la  remarque  très-judicieuse  du  professeur  Magnus  IIuss,  de  Stock- 
ho]m(Areh,  gén.  de  méd.,  1857,  t.  11,  j>.  320),  s'il  y  a  quelque  chose  de  spécial, 
ce  n'est  pas  la  crase  du  sang,  c'est  la  lésion  organique  qui  lui  donne  naissance  : 
ce  n'est  pas  au  sang  que  le  nom  générique  devrait  appartenir,  c'est  «H  la  rate  et 
au  système  lymphatique;  au  lieu  de  dire  leucocythémie  splénique  ou  lympha- 
tique, il  faudrait  dire,  splénopathie  ieucocylhémiquej  ou  lymphopathie  lencocy- 
bernique. 

laintenaiit  quelle  est,  en  elle-même,  cette  splénopathie  ou  cette  lymphopathie? 
■  a-t-il  là  les  éléments  d'une  maladie  spéciale? 

Faisons  encore  une  comparaison  :  une  lésion  mécanique  se  produit  ;i  l'un  des 

^^rtfices  du  cœur,  à  l'orifico  mitral  si  l'on  veut.  De  là  découle  une  série,  en  quelque 

*oi1e  nécessaire,  de  symptômes  et  de  lésions  :  entraves  afiportées  à  la  circulation 

Au  sang,  hypertrophie  compensatrice  du  cœur,  puis,  congestions  viscérales  diverses, 

^  poumons,  du  ibie,  |)ru(tuctions  d'hydropisies,  altération  consécutive  du  fluide 

sanguin  lui-même,  etc.,  enfin  tout  cet  ensemble  «jue  Beau  a  décrit  sous  le  nom 

i*fuystolie,  mais  qu'à  cause  de  la  relation   étroite  entre  une  lésion  déterminée 

et  le  cortège  symptomatique»on  est  londé  à  a|)peler  maladie  organique  du  cœur, 

insuflisauce  de  rorificc  mitral.  De  même  dans  le  rein,  une  lésion  spéciale  se  pro- 

<luit,  la  lésion  de  Bright,  et  à  la  suite  se  montre  ralhuniinune  ])ermanente,  les 

hydropisies,  etc.,  ici  encore  ce  n*estpas  seulement  une  cachexie  consécutive,  nous 

ï^ons  le  droit  de  dire  :  maladie  de  Bright*  En  est-il  de  même  de  la  lymphopathie 

leutocythémique? 

t  II  ne  faut  pas  oublier,  dit  Magnus  IIuss,  ([iie  le  stade  qui  précède  l'augmen- 
lation  du  volume  de  la  rate  (ou  des  glandes  lymphati([ues),  et  qui,  menu! 
«raque  cet  agrandissement  s'est  oj;éré,  précède  encore  le  moment  où  le  sang  va 
"nbir  l'altération  décisive  est  encore  à  connaître.  »  {Ihid,  p.  519.)  Et  en  eflet, 
•irchow  et  son  école  onl  beau  préciser  les  lésions  et  en  généraliser  l'interprétation, 
ils  ont  Ixrau  arriver  à  montrer,  non  j)lus  l'hypertrophie  de  la  rate  ou  des  gan- 
iSfiions,  mais  riiyper|)lasie,  et  quehpiefois  l'Iiélérotopie  du  tissu  lymphoïde,  on  ne 
peut  pas  dire  encore  qu'ils  aient  montré  la  lésion  spéciale  cpii  produit  à  coup  sur 
la  leucoc\'théniie. 
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L'histologie  n'a  pas  encore  dit  en  quoi  riiypciirophie  simple  de  h  nie,» 
riiypertrophie  palustre,  lesquelles  ne  déterminent  pas  la  leucocythéniie,  difRreil 
de  la  splénopatliie  qui  la  délcrmine  ;  en  quoi  les  glandes  lymphatiques,  qui  Mot 
hypertrophiées  dans  la  scrofule,  et  surtout  dans  Tadénic,  dinèn*nt  de  celles  dont 
l'hyperplasie  détormine  la  leiicocythémie.On  a  fait  quelques  hypothèses,  onacni 
voir  que  dans  Thypertrophie  simple  le  stroma  de  la  glande,  son  tissu  coajoodif 
sont  surtout  développés,  tandis  que  dans  la  leucoc\théniie,  ce  serait  surtout  le 
tissu  adénoïde  ;  mais  nous  pouvons  dire  qu*il  n'y  a  pas  encore  là  une  démonsUi- 
tion  acquise,  ni  un  fait  sullisanunent  élucidé  et  accejité  de  tous. 

Voilà  ce  qui  manque,  selon  nous,  pour  élever  la  leucocytliémie  au  rang  de  ma- 
ladie, pour  lui  faire  preiitlro  place  h  côté  tie  la  maladie  (le  Bright,  de  la  cinbosc 
du  foie;  mais,  dira-t-on  peut^Hro,  il  est  kit'u  des  malailies  dont  on  ignore  la  lêsi 
véritable  et  la  cause  prochaine  :  l'épilepsie,  la  chorée,  rhyslérie;sans  doute, 
ce  sont  alors  des  maladies  primitives,  ayant  une  physionomie  propre,  un  dânl 
iixe.  Elles  n*ont  pas  ce  caractère  de  déchéance  générale  de  l'organisme,  de  riêsiil> 
tante  ultime  et  fatale,  ({ui  distingue  les  cachexies,  et  la  leucocytliémie  progref- 
sive  en  prticulier.  En  attendant  de  nouveaux  progrès  de  la  science,  nous  Dédi- 
rons donc  pas  :  la  leucocytliémie  est  une  maladie  spc^ciale,  nous  dirons  :  c'est  une 
cachexie  s[)éciale.  Maintenant  quelle  est  la  cause  première  de  cette  cachexie? 

Les  circonstances  étiologiques  ne  nous  apprennent  rien.  Qu*y  trouvons-nous I 
des  causes  banales,  des  antécédents  morbides  variés,  qui  n'ont  qu'un  seul  |ioiiil 
commun,  l'influence  déprimante  ou  débilitante.  Ici  encore  il  faudra  peut-étit 
admettre  une  prédisposition  particulière,  peut  être  une  diaihèae  spéciale?  mab 
rien  ne  nous  dit  encore  e«  qu*elle  peut  être.  Il  lui  manque  un  des  caractms 
appartenant  fréquennnent  aux  diatheses,  l'hérédité.  De  pins,  les  diathèses,  anat 
leur  périoile  ultime,  cachectique,  se  sont  signalées  par  des  manifestations  prinii- 
tives,  souvent  ])ar  des  |)roduits  pathologiques  déjà  déposés  (tubercule,  cancer); 
ici,  nous  ne  savons  rien  de  semblable;  la  tumeur  lymplio'ûle,  2^i  Ton  adopte  entiè- 
rement la  théorie  de  Virchow,  peut  bien  précéder  la  cachexie,  mais  nous  n'avoes 
aucun  moyen  do  le  dire  à  raviince,  de  préciser  son  point  de  départ.  La  diatli«>« 
est  cependant  tncoi'e  l'idée  de  pathologie  générale  à  laijuelle  nous  nous  ralliorion> 
le  plus  volontiers. 

En  rébumé,  et  j)our  conclure  :  La  leucocythémie,  en  tant  <|u'altération  du  saiin, 
n'est  qu'un  symptôme  :  symptôme  transitoire,  dans  les  leueocythémies  temponiiift 
ou  syniptomatiques,  synqitônie  permanent  dans  la  leucocytliémie  progresÀive. 
Celle-ci,  en  tant  qn\Uat  morbide  caractérisé  par  des  lésions  viscérales  constaotrs 
et  un  ensendile  de  symptômes  propres,  est  une  cachexie  spt'ciale,  tenant  prob»- 
blenient  à  nue  diathèse  encore  inconnue,  frappant  spécialement  sur  le  sy>tèiBe 
lymphatique.  Mais  son  existence  comme  maladie  iiiiopalhiqite,  ou  comme  dia- 
UièsCy  est  encore  h  démontrer. 

\1.  Historiqoc.  Li  leucocythémie  est  une  découverte  moderne,  conteoij^»- 
raine  même.  Elle  ne  pouvait  être  connue  avant  les  pro^Tes  que  la  physiologie  da 
sang  et  les  recherches  microscopiques  appliquées  à  l'anatomie  pathologique  oot 
fait  faille  aux  sciences  médicales.  Il  n'est  guère  douteux  pour  nous  d'ailleurs  que 
cet  état  morbide,  comme  toutes  les  cachexies,  a  du  exi^ter  de  tout  temps  et  est 
aussi  ancien  que  la  nature  humaine,  \irehow  rappelait  dès  son  premier  tnval 
qu'Hippocrale  avait  déjà  signalé  une  relation  entre  les  maladies  de  la  rate  et  b 
production  des  hémorrhagies,  et  que  ces  hémorrhagies  avaient  dû  dans  bien  de$ 
cas  (}tre  liées  à  la  dyscrasie  sanguine  que  nous  étudions.  Userait  sans  doute  bien 
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Ue,  m  ihuihâni  dju»  ie>  ancien^  auteurs,  de  retrouver  des  obserraticMis  de 
ffêmqpe,  ou  Wm]  hatiqne,  de  diatfaese  hémoniiagique  ou  d'alléntions 
s.  qae  ïokè  pourrait  rapfiorter  à  la  leucocytbémie. 
Jms  MMiiiDes,pour  noire  pari,  fort  peu  séduits  f-ar  cegeiirede  recherches  dan» 
kcv  foi  a»asoocope.  ^laroe  que  lesobserration»  que  l'on  pourrait  ainsi  recueillir 
jamais  que  de<  hypothè?!^  plus  ou  nioin«  |«roljables,  et  que  la  leuoo- 
ne  peut  jamais  être  affirmée  sans  Teiaroen  microsoopique  du  sang. 
rot  à  pane  si  nous  suiirons  Beniiett  et  Virchow  dans  le>  recherches  rétrospet- 
tRi  qu'il»  ont  £aiies  à  cet  égard  ;  nous  avons  vérifié  la  plupart  de  œs  j-jtatioas  : 
lirta,  dies  tombent  sous  le  coup  de  ToLjection  }iréaiab)e  que  nous  leur  adressions. 
Im  Aiipn atioas  peuvent  être  rangées,  comme  Ta  fait  11.  Vidal,  en  deux  catégo- 
:  i"  les  cas  d'hvfiertropliie  de  la  rate,  san»  fièvres  intermittentes 
et  oompljqués  d'Siémorrhaïzies,  de  diarrhée,  d  état  cadiectique  et  dé- 
b  mort.  Tels  sont  les  faits  tirés  d*Hippocnite,  de  Gelse,  de  Galieu,  de 
»,  de  Bailholin,  de  Blaé<»,  de  Blancard,  de  Schenke,  de  )lorgagni,  de  Lieu- 
^àtbnt.  de  Mejd,  de  Grottanelli,  d'Htrlwi^^ S^hruidt,  d'Assolant, d'Audouard, 
elmaud.  de  Hoddûn,  de  Naumann,  de  Nivet,  de  Durand  /de  Lund)  et  de 
1-liu».  Pmirt/jiLtes  ce>  citations,  empruntées  pour  la  plupart  à  Bennett,  à  Vir- 
knr,  à  M.  Vidal,  a  M.  Leudel,  on  trouvt-ra  |ilus  loin  'roy.  BiaiioctAPUiL)  l'indi- 
ttm  de  oeiUes  que  nous  avons  vérifiées,  et  dans  lesquelles,  il  faut  bien  le  dire, 
m  ■  avous  trouvé  ni  un  ^iraiid  intt'rêt,  ni  des  éléments  de  certitude  bien  soffi- 
H».  ff  L  lie  sr«oiide  cati';:one  de  laits  r'trospei'tifs.  touchant  plus  directement  à 
fee  s^iet,  comprend  les  cas  où  l'on  a  njentionné  une  altération  prliculière  du 
ip,  aiu)o£iie,  au  moins  quant  aui  caractères  {'hysiques,  à  celle  que  nous  a^ons 
aile,  qu'il  ioit  fait  ou  non  mention  d'une  liypertropliie  de  la  rate,  du  (oie,  ou 
ifbodf^  limpliatiqu^''.  Parmi  ce>  obvenalions  on  peut  citer  surtout  celles  de 
Tfmiu  de  Bichat  H80I  >.  de  llarlt^s  ii8l6>.  de  Vel|ieau  tlK^T  et  1828.,  de 
ii«i1<ju  '  i  828  ♦.  de  llodjlin  I  xrii  ,  de  Wtoux  •  1  îS/i.'  ,  de  M.  Du|ilay  «  1 854i, 
«<t  'l*:;8..  de  Livoi*  ^ÏHTtS'.  d"  M.  Aiidral  l><59?,  d'Oppolzer  rt  Liehnijun 
MO  .  df:  Frorifrp  ilKili,  d'Alien  Thompson  M85ô  ,  de  Bridieteau  M8i4), 
M.  fcouchut  <!8i4  ,  dtr  l;e>>itTe-  .|JSlôi.  de  M.  Piony  «1815-40,..  .Nous  len- 
^«u-  ausfrj  à  notre  biblio^ziapliie  )  our  la  désignation  précise  de  ce»  dillércj;tes 

HÂMl». 

I  ;  aurait  une  troisième  catégorie  d'auteurs  à  établir,  ce  serait  celle  des  phy- 
k^tes  et  des  mi cro;;ra plies,  qui  par  leun»  recherches  »ur  les  globules  blancs 
sont  préparé  la déorm vert ed"  h  leucocylhémie,  examine  Harles»,  Henle, 
.  Goodîir,  Gulliver,  etc.;  m^i»  celte  indication  doit  être  Ui>sée  à  notre 
Uw-«t&urcitarjié  d*eijvi>a;;:er  les  leucocytes  et  le  sang  au  ix>inl  de  vue  anatomo- 
ifâ&kipq'ie.  .Nou>  nou>  lioriieroii^  à  si;inaler  ici  ceux  de  ces  auteurs  qui  ont 
iieiu  ùiÈr  relation  entre  a  jirop«irtioii  de>  :ilohale>  blanc»  du  aaii;:  et  certains 
tt»  pti>oloj:^'juês,  o^nime  dan>  les  ijit>  que  nous  ap|<e]ou>  aujourd'hui  des  leu- 
nlkéizjiê>  ^v^lptuIilatiques.  et  nous  citeroii>  paiiiii  cvux-ci  Gie>Ler  <i835), 
■■*  1  i »<->i« . , V;ulli\er  «  1  ^4Ô  .  Frori»!» et  lilu^e  184!.,  Kemak  (  1 84 ! j ,  Lmmert 
IWi..  AJleo  Ti.onj[^n  tl><45  .  Heide  iJSÛ..  et  •  nfin  M.  Donné  iroy.  Bibuo- 
tafiu..  h  nous  tardait  d'arriver  i  c>-  nom,  car  avec  luicommenc*  \éntablement 
^ÊÊUàrt  de  la  leuco<:ylljéjnie. 

I.  bwiué  a  dé»  1H4  4  apt  n.u  et  décrit  le  véritable  éUl  du  sang  dans  hi  leucocy- 
«■ie.  aiee  ui*e  précision  qui  nous  autorise  à  le  j.lacer  iuimédiat4fment  avant 
H  Virchow  panni  les  pnmier-  obser^ateiu>  de  la  leucocytliéiuie. 
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sur  riiitcr|ir(>tation,  ils  oui  cru  à  du  pus,  et  ils  n'ont  pas  du  tout  cherché  à  i-taUir 
une  entité  morbide  nouvelle. 

Virchow^comnieutint  sa  première  observation  (Froriep'a  A^o<û.,1845,p.78(i), 
tient  un  tout  autre  langage.  Comme  les  deux  méde^^ins  angKiis,  il  décrit  eucte 
ment  les  caractères  physi(|ucs  et  microscopiques  du  sang,  il  saisit  la  relation  qui 
existe  entre  raltération  du  sang  et  l'état  de  la  rate,  il  y  rattache  les  épistaxis  qui 
ont  été  signalés  depuis  Hippocrato  dans  les  cas  de  tumeurs  de  la  rate.  Hab  à  Tio- 
vei^e  de  Bennett,  il  ne  prend  pas  le  sang  blanc  pour  du  pus.  Ce  qu'il  a  vu  et  décrit, 
ce  sont  bien  les  corpuscules  blancs  du  sang,  co  sont  les  corpuscules  lymphatiques, 
et  il  prononce  explicitement  leur  nom.  Il  se  pré()ccu|)e  de  la  formation  insolite  de 
ces  corpuscules,  qui  lui  semble  difficile  à  expliquer  par  un  alTIux  plus  gnndde 
ceux  que  pourraient  apporter  les  chyliiores;  en  effet,  la  maladie  a  présenté  une 
diarrhée  grave,  et  l'on  ne  peut  supposer  que  les  chylifères  soient,  dans  celte  ««• 
constance,  plus  riches  qu'à  Tétat  normal.  Mais  c^^  (|u'il  afîirme  bien  nettement, 
(*/est  qu'il  ne  s'agit  pas  de  pus.  11  discute  les  résultats  d'une  autopsie  faite,  h 
même  année,  par  Wokiianxsk^  {Zeitsch .  der  K .  K .  GeselL  der  Aerlze  zu  VSln, 
1845,  t.  H,  p.  488),  intitulée  pyœmie,  ot  dé<*.lare  que  la  présence  du  pus  nehi 
est  pas  démontrée,  bien  que  rinfiltration  purulente  de  quehpies  parties  semble 
parler  en  ce  sens,  l^a  complète  identité  des  C4)rpuscules  incolores  du  sang  et  da 
corpuscules  purulents  rendrait  tout  jugement  direct  impossible,  à  supposer  mèoe 
qu'il  y  ait  eu  examen  microsrx)piquc  ;  mais  la  constitution  habituelle  du  sang  dm 
la  pyœmie  est  toute  autre,  et  caractérisée,  non  \iSks  par  la  présence  du  pus  dm 
le  sang,  mais  par  la  liquéfaction  et  la  destruction  de  ses  parties  constitutives  (Far 
flussiffunff  vnd  Zersetztmg  der  lUutbestanfWieile) ,  et  par  la  tendance  aux  en» 
dats  de  nature  purulente.  Ainsi  l'auteur  indique  très-bien  cette  doctrine,  si  hiei 
mise  en  lumière  depuis,  que  ce  n'est  pas  la  ]>résence  des  globules  blancs,  mû 
bien  un  ensemble  de  lésions  et  de  symptôijies  qui  caractérise  Tinfection  purulente, 
et  que  cet  ensemble  ne  s'est  pas  rencontré  dans  le  ciis  qu'il  rapporte,  ni  diK 
celui  de  Rokitansky,  oi'i  l'on  man(jue  d'ailleurs  entièrement  de  renseignement! 
cliniques,  bien  qu'on  y  trouve  une  tumeur  splénique  et  une  coloration  blandM 
du  sang.  Quant  à  la  relation  de  la  crase  sanguine  avec  la  rate,  Yirchow  rappelk 
(|ue  des  ohservateui's  récents,  et  il  cite  M.  Donné,  ont  attribué  à  la  rate  une  iiitluencc 
particulièn;  sur  la  transformation  des  corpuscules  incolores  en  cor)>uscules  colorés. 
Mais  les  pertes  de  la  raie,  (ju'on  a  observées  mémo  chez  l'homme,  n'ont  pas  dorait 
lieu  à  l'excès  des  globules  blancs.  La  raie  malade  pourrait-elle  exercer  une 
iulluence  de  cette  nature?  Lps  épislaxis  signalées  depuis  llippocratc  dans  lesaffer- 
lions  de  la  rate,  devaient-elles  leur  existence  à  une  semblable  crase  dusang?\ir 
chow  ap|)elle  rattention  des  observateurs  sur  ces  questions,  et  «  s'estimerait  bett- 
reux  d'avoir  contribué  à  introduire  dans  la  scienct*  un  fait  nouveau,  leipiel,  sekw 
lui,  ne  manque  pas  d'importance.  » 

Ainsi  dès  la  première  observation,  Yirchow  a  donné  les  premières  notions  de  h 
leucocythémie,  telle  que  nous  l'entendons  aiijouixl'hui  ;  il  a  recomiu  les  globules 
blancs  du  sang,  il  a  rejmussé  l'idée  de  l'infei^tion  purulente,  il  a  reconnu  le  rolf 
(le  la  rate  en  rappelant  le  rôle  physiologique  «pii  lui  est  attribué  pour  la  traiisfor 
niation  des  globules  blancs  en  globules  rouges,  il  a  mis  en  avant  l'idét»  qu'un  état 
pathologique  de  cette  glande  pouvait  exagérer  la  quantité  des  globules  blanff 
normaux  du  sang  (et  non  pus,  conime  Craigie,  «jue  la  rate  enflammée  versait  du 
pus  dans  le  sang),  il  a  indiqué  l'influence  que  la  crase  du  sang  pouvait  avoir  sur 
l'un  des  symphunes  princi|)aux  de  la  maladie,  les  hémorrliagies  ;  enfin  il  si^n»^ 
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eut  |tttbolo^|ue  nouveau,  dij^iie  de  fixer  ratteiitiuii  des  obsonaleurs.  Nous 
MDÛssoiis  daiis  cet  ex|K)sé  tous  les  élénieuts  de  |»rionté  que  nous  réclamions 
H  haut  et  que  iWnnett  (*t  Crai;;ie  ir<mt  pas  pu  nous  fournir.  Les  extraits  cpie 
tf  venoos  de  rapporter  de  leur>  observa  lions  sont  très-i.'xplicites  à  cet  égard. 
»  Urd,  il  est  vrai,  Bcnnell  a  pu  dire  que  les  globules  de  pus  et  les  globules 
ot>  du  sang  éttieiit  identiques,  et  que  adui  qui  les  avait  décrits  devait  avoir 
phoriié  ;  mais,  au  moment  de  sa  première  publication,  il  était  loin  d'être  de 
a%ïs  ;  bien  moins  avjncé  encore  que  M.  Donné  Tétait  déjà  en  1844,  il  affir- 
it  que  les  corpuscules  blancs  n'étaient  pas  les  globules  blancs  normaux  du 
ig,  il  cbenbait  à  les  diflerencier  par  des  cai-actères  microscopiques  et  cbinii- 
et,  il  alléguait  >urtout  leur  quantité  insolite,  argument  déjà  pi*csenté  par 
Boachul  en  I8i4,  et  il  concluait  à  la  présence  de  pus  véritable,  chercliant  en 
■  une  explication  satisfaisante  de  la  formation  de  celui-ci.  Pour  nous,  la 
nliûn  est  donc  jugée  en  faveur  de  Vircliow.  comme  elle  la  été  tKrs-judiaeuse- 
■I  en  1851  par  M.  Leudel  {Gaz.  hebdomad.  de  méd.  et  de  chir.  Paris,  1851, 
554 1  ;  du  reste,  la  presse  anglaise  elle-même  a  fini  par  reconnaître  le  bon  droit 
■wdeciuallemanil.  [Médical  Timea  and  Gazette,  i86l,  p.  550;. 
la  suite  de  cet  historique  \a  d'ailleurs  nous  montrer  le  dévelop|:ement  que 
tbo»  sut  donner  à  ses  idées.  En  1845,  Bessières  avait  donné  dans  le  Journal 
Médecine  de  Toulouse^  une  observation  qui  manquait  d'anal\se  microsco- 
[W.  En  I8i6,  John  Fuller  rap,  orle  une  nouvelle  observation  1 7Ae /anff^ 
16,  t.  Il,  p.  45);  il  note  également  Tliyperli-opliie  de  la  rate,  et  l'altération  du 
ig  qui  a  été  examiné  à  trois  é{iO<|ues  diflérenles. 

J.  Vogel  rap|iurte  dau^  le  CanslatL's  J ah  rester icht  une  observation  oîi  le 
ignostic  a  pu  être  porté  p*3ndanl  la  vie. 

Li  même  année  (août  et  septembre),  Vircliow  reprend  la  que>lion  dans  un  ar- 
ledt: la  Preu**en'\'erein  i  Mediral-Zeitung  I  ><46,  n'» 54 et  50,  et  1 8 17, janvier, 
'5  et  4;,  diiu»  un  travail  inlitul'  :  WeUMHt  und  Milztumoren  isang  blanc  et 
Bieurs  d*.'  la  nitci.  DiscuLmt  les  ol»ervations  de  Craigie,  de  Bennett,  de  Fuller 
là  Menue,  il  déunmtie  de  nuuxi-au  qa'il  n'y  a  pas  dans  ce^  faits  de  pu>,  ni 
bêfuite.  Puis  il  >i^nale  de»  fail>  déjà  connus  dans  la  Siienceel  qui  lui  p.'iraissent 
ttd>  tas  de  lenrocythémic,  <xmix  de  Hiclial  (18U1),  de  Velp«*an  t.  I8i7»,  d'Op- 
her  et  Liebmann,  de  Uokilansky  i|Si5i,  dt  Caventou  ^182^),  de  NVintrich 
Irlanjen  ,  de  llarless,  de  M.  Andral  et  de  Briclieteau.  iVoy.  BiBLi-^oiuPHif:.; 
développe  >j  théorie  dt-s  globules  blano,  et,  l'appuyant  sur  les  recherches 
ilérieure>  de  11.  ^as^e,  de  llenle  et  de  M.  Donné,  il  indi(|ue  les  dilléivnti  .s  cir- 
•staiic\'>  physiologiqut-s  ou  pathologiques  où  ^e  produit  l'augmentation  des 
obules  blano  <:irr>SMrs.-e,  diète.  ptTto  de  sang,  pyrexies,  maladies  épuisantes. 
Ub  la  deniièie  partit-  de  son  mémoire,  il  lait  res^oilir  la  constance  de  l'hyper- 
Ofiliie  ïplétiique.  et  établit  rinÛUfnre  qu'elle  exitrce  sur  la  crase  du  >ang. 
Eii  \^\l,  Virchow  i'undt-  av«îc  Heinhaixl  le  recueil  intitulé  :  Archir  fur  patiio- 
ftdte  Anatomie,  qu'il  continuera  seul  après  la  iiioil  d-:-  son  collaliorateur. 
k-  premier  volume,  il  consacre  à  la  maladie  un  nou\eau  traxad,  où  il  lui 
le  nom  de  leukœmie  U.  1,  p.  50.'>;,  et  fait  pour  la  [minière  fois  la  di<- 
Mtioo  entre  la  1»  ukémie  Nplénique  el  la  leukémie  iwnphatique.  \a:<  Archir e:i  de 
■tliow  vont  r -cevoir  désormais  presque  tous  le>  travaux  qui  païaîtront  sur  la 
îiAonie.  Meck«:l  ill.i  publie  cependant  un  fait  nouxeau  dans  \t  ZeiUchrift  fur 
*9iddatrie.  Les.irr/urex  de  Virchow  nous  présentent  encore,  en  l8ill,  un  nou- 
*««  Iravad  de  Virchow  't.  Il,  p.  587/;  en   I8i9,   une  observation  de  Vo^el 
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(t.  III,  p.  r)70)  avo<*  oxamen  niicrosc^)|M(]ii(^  du  sang  avant  et  aprèss  la  mort  el 
avec  analyse  chimique;  en  I85i  (t.  V,  p.  ^7)),  un  nouveau  mc^moire  de  Vinhov 
où  ]*auleur  i'ornuile  de  pins  en  plus  luttcmentla  Ihéoric  de  la  niala4iie nouTeIk. 
Ce  même  volume  contient  les  travaux  de  Uhle  (p.  570),  une  obsenalîon  liw- 
détaillée  avec  reclierches  niicroscopi([ue.s  el  cliimiques,  et  le  tableau  de  96  obia^ 
valions  publiées  jusqu'alors,  ainsi  qu'un  article  de  Griesin«;er  (p.  391),  intitnir: 
Leuknnie  et  pyémie,  où  l'auteur  combat  quelques  idées  théoriques  de  Virchov. 

Cependant  la  question  est  reprist^  en  Angleterre  en  1848  par  une  seconde  ob- 
servation du  docteur  Fuller,   en  iSh(\  par  Parkes,   qui  pi^ésente  une  nouTrile 
observation,  et  critique  le  nom  de  leukémie  donné  par  Vircliow,  comme  préttnt 
à  la  confusion.  A  la  fin  de  la  même  année,  Bennelt  présente  à  la  Société  niédico- 
chimrgicale  d'Kdimbour^  (Edinb.   med.  Mr.  Sfxûety,  séance  du  ISdéoembiï 
1850)  un  mémoire  qui  devient  l'objet  d'une  courte  discussion.  (\ oy,  M(mU§ 
Journ.f  t.  XII,  p.  10.)  Le  mémoire  de  Hennett,  intitulé  On  leucocytheniia  or  bboi 
eontaining  an  unusual  number  of  coulourleas  corjmacles  (de  la  Leucocythémie, 
ou  du  sang  contenant  un  nombre  iinisité  de  corpuscules  incolores),  parût  dii 
le  commencement  de  Tannée  1851  dans  le  Montlily  Journal  of  Médical  Scienat, 
t.  XII,  et  se  poursuit  dans  les  deux  vohmies  suivants.  (Voy.  Uibliograpiiie.)  L'au- 
teur, après  avoir,  comme  Parkes,  criti(|ué  le  uom  de  leukémie,  et  proposé  œliii 
de  leuc^'thémic,  réunit  toutes  les  observations  pubhées  jusqu'à  ce  jour,  aux- 
quelles il  ajoute  un  certain  nombre  d'observations  nouvelles,  qui  lui  ontétf 
communiquées  |>ar  dilférents  auteurs,  les  docteurs  Chaml)ers,  Quain,  Hidop, 
(lairdner,  Waliace,  Drummond.  Il  trace  un  historique  où  il  indiifue  ausn  un 
grand  nombre  de  cas  pathologiques,  dus  h  d'anciens  auteurs,  lesquels  cas  sout 
très-probablement  des  faits  de  leucocythémie,  bien  que  le  manque  d'eianai 
microscopique  ne  permette  pas  de  l'aflirmer.   Il  oppose  à  ces  observations  fcs  I 
faits  où  la  rate  a  été  trouvée  Iiy[)ertrophiéc  sans  leiu'ocythémie.  Knfm,  dans  m 
mémoire  consécutif,  publié  dans  le  tome  XIV  (1852).  il  étudie  les  fonctions  de  bi 
rate  et  des  autrts  rf|and(»s  lymphatiques  eu  tant  qu'orijanes  sécréteurs  dusanç. 
Dans  l'exposé  de  sa  théorie  nonvelli»,  il  n'esl  phis  (|uestion  de  globules  purulent, 
ni  de  suppuration,  il  a  adopté  les  mêmes  idées  que  Virchow,  et  i'on  ne  voit  pi< 
de  différence  sensible  entre  les  deux  théories.  (Voï/.  ci-dessus.)  Tous  ces  traviui 
sont  réunis  en   mars  185'2  dans  une  m(uu»j,n'aphie  (On  lencocythemio]  asseï 
étendue.   Dans  un  voyage  à  Paris,  fait  en  I8M,  le  professeur  Bennett  avait  déjà 
exposé  ses  idées  dans  une  conununicalion  à  la  Société  de  biologie.  [Compt.  rend. 
de  la  Soc.  de  bioL,  1851,  1"*  série,  1. 111,  l*^  partie,  p.  46.) 

Virchow  répond  à  Hennetl  dans  ses  Archives,  t.  VI,  et  I.  Vil  avec  une  grawi'' 
vivacité  au  sujet  de  la  question  de  priorité. 

En  185*2,  l'Amérique  fournit  à  la  (piestion  l'observation  du  docteur  Adiliorf 
Hewson.  (American  journal,  octobre  i85'2.i  Le  malade  aurait  ^uéri  par  Y\i^ 
des  toniques,  mais  le  t'ait  est  douteux. 

Ce  n'est  qu'en  1855  que  la  Fnmc^  apporte  enfin  sou  contingent  à  la  maladieiiou- 
vclle,  et  c'est  la  Société  de  hiologie  de  Paris  cpii  va  pendant  plusieurs  années  rw^ 
voiries  principaux  travaux.  Le  docteur  Leudet,  le  premier,  présente  en  185/ 
à  la  Société  anatomiqne  de  Paris  (Bull,  de  la  soc.  anat.j  1852,  p.  226)1^ 
pièces  anatomopatholoi^iques  d'un  sujet  mort  de  leucocythémie,  et  dès  les  ftr^ 
miers  jours  de  l'année  1855,  il  fait  de  ce  même  cas  l'objet  d'une  commiinicali* 
importante  à  la  Société  de  biologie.  (Soc.  de  bioL,  1857),  t.  V,  2'  partie,  p.  «'-^ 
Son  travail  comprend   une  ol)ser>atioîi  recueillie  avec  beaucoup  de  soins,  et  un 
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liKlonqiio  lrè»-bion  fait  de  la  question.  La  minne  année,  MM.  Gliarcot  et  Robin 
présailenl  à  la  même  société  une  nouvelle  observation,  très-circonstanciée,  a<*- 
conipagnéc  aussi  d*un  relevé  fies  observations  antérieures. 

L'année  1854  voit  paraitnî  en  Allemagne  l(>s  observations  de  M.  de  Purv,  de 
Heschl,  la  thèse  inaugurale  de  Schreiber  et  l'arlicle  du  professeur  Vogel  dans 
son  Handlmch  des  speciellen  Pathologie  nnd  Thérapie, 

En  1855,  H.  Leudet  écrit  dans  la  Gazette  hebdomadaire  un  excellent  arl icle 
de  critique  sur  la  leucémie,  et  MM.  Isambert  et  Robin  présentent  à  la  Société  do 
biologie  (8  décembre  1855)  les  études  microscopiques  et  chimiques  du  sang  d*un 
nifiint  observé  dans  le  service  de  M.  Blache. 

Au  même  moment,  \\\  question  loucocylhéraie  est  portée  devant  la  Société  mé- 
dkade  des  hôpitaux  de  Paris,  par  M.  Vigla  (12  décemb.  1855),  qui  présente  trois 
observations  et  Texposé  de  ce  qu'on  sait  sur  cette  maladie  nouvelle.  Cette  commu- 
aicitbn  devient  l'occasion  d'une  discussion  qui  va  durer  six  séance  et  à  laquelle 
plusieurs  membres  apportent  leur  contingent  d'observations.  M.  lku*th  donne 
enfin  tn  ^.r/en«o  cette  observation  recueillie  en  1859,  dont  le  sang  avait  été  étudié 
wec  tant  de  précision  par  M.  Donné,  et  qu'il  s'était  borné  à  citer  dans  son  cours 
fanatomie  pathologique  sans  la  faire  imprimer.  M.  Woillez,  Goupil  (Eniest), 
Becquerel,  y  apportent  des  obser\alions  nouvelles.  Ixî  nouve^m  livre  de  Virchow 
(Geiammelte  Ahhandlunijen) ,  qui  vient  de  paraître  à  Francfort  et  qui  donne 
le  dernier  mot  des  idées  de  Virchow,  éclaire  cette  discussion. 

Toutefois  la  leucocythémie  devant  la  Société  des  hôpitaux  est  envisagée  d'un 
point  de  vue  assez  différent  de  ceux  où  l'ont  placée  jusqu'à  ce  jour  les  médecins 
allemands  et  anglais.  Les  médecins  <les  hôpitaux  de  Pans  s'occupent  beaucou)) 
moins  des  détails  histologiques  et  des  théories  physiologi(|ues  plus  ou  moins  hypo- 
thétiques qui  régnent  à  ce  sujet,  que  de  son  histoire  clinique  ;  ils  cherchent  sur- 
tout à  préciser  son  étiologie,  ses  symptômes,  sa  marche,  sa  thérapeutique,  et 
enfin,  ils  se  préoccupent  les  premiei-s  du  rang  qu'il  convient  d'accorder  en  patho- 
lopc  générale  à  la  nouvelle  maladie  :  est-c^  une  entité  morbide,  est-ce  une  ca- 
diexie  commune  à  bien  des  maladies  diverses?  on  cherche  les  cas  de  leucocythémie 
sjmptoma tique.  En  un  mot,  l'idée  cUnique  et  philosophique  domine.  Si  quelques 
Instances  peu  justifiées  s'y  font  jour,  en  revanche  les  excellentes  remarques  de 
M.  Barthez  (Ernest),  de  M.  Barth  et  le  résumé  de  M.  Vigla  font  faire  un  pas  no- 
liUeà  la  question. 

Pendant  (|ue  cette  discussion  se  poursuit,  M.  Blache  présente  à  l'Académie  de 
nédecine  (26  janvier  1 856)  l'obsenalion  d'un  enfant  dont  le  sang  a  été  étudié 
fit  MM.  Isambert  et  Robin,  obsen-ation  qui  devient  devant  cette  assemblée,  peu 
préparée  à  la  recevoir,  l'occasion  d'une  discussion  confuse,  (jui  sera  relevée  quel- 
que temps  apns,  en  ternies  assez  peu  respectueux  par  Bennett.  [FAinh  Med. 
tournai,  1856,  to  tlie  editor,  etc.)  Le  cas  de  M.  Rlache  avait  été  pris  en  effet,  par 
plusieurs  membres  appartenant  aux  sections  de  chimie  et  de  iJiarmacie,  pour  un 
de  ces  cîas  de  sanjr  laiteux  ou  thyleux,  dont  nous  avons  parlé  au  début,  et  cette 
confusion  n'est  redressée  ({ue  par  ({uelques  académiciens,  (pii  sont  en  même  temps 
membres  de  la  Société  des  hôpitaux. 

Halgn'»  cet  incident,  on  peut  dire  que  dés  l'année  ^856,  la  leucocythémie  a  pris 
droit  de  cité  en  France  ;  la  monographie  de  M.  Vidal,  et  un  article  critique  de 
M.  Sdmepp  (Gaz.  médic.  de  Paris,  1856,  p.  199)  achèvent  d'éclairer  notn^  public 
médical,  et  bientôt  les  observations  se  multiplient  en  France,  comme  ailleurs 
(ok.  de  Bossu  et  Tessier  de  Lyon,  i  856,  obs.  deîhierfelder  et  llhie,  1856).  Signa- 
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Ions  vers  la  ini^nie  qtoque,  un  Iton  ailiclc  iiisëiv  dans  les  actes  de  la  Société  de 
Wurabonrg,  et  'n\i\i\x\é  Fragments  pour  servir  àVhistoire  de  lalcucéinie,\9i\\iA 
a  pour  collaborateurs  :  Bamberger  pour  la  partie  clinique,  Vii-cliow  pour  la  partie 
microscopique,  et  Scherer  |)our  la  partie  cliimicfue,  ainsi  que  le  travail  du  proces- 
seur Magnus  liuss  (de  Stockholm),  (jui  se  préoccupe  aussi  beaucoup  du  point  de 
vue  clinique.  (Arcli.  de  med.y  1857,  t.  Il,  p.  291.) 

Le  ciiractèiv  des  travaux  publics  à  cîîtte  époque  est  surtout  de  préciser  dann- 
tage  les  questions  de  détail,  de  chercher  à  pénétrer  d«i  plus  en  plus  dans  k  pi- 
thogénic  o\  la  physiologie  de  la  maladie.  Tels  sont  les  écrits  de  Friedreich  (1857), 
de  Bœttcher  (1858),deM.Leudet(observ.2%  Soc.  (/eiio/.,  1858,  p.  79,elétiidef 
des  lésions  viscérales  de  la  leucémie,  Gaz.méd,,  1858,  p.  745),  du  professeur  Op- 
]>olzer  (1858)  et  de  MM.  Vidal  et  Luys  (huL  de  la  soc.  anaL,  1857,  p.  335)  et 
notre  observation  de  1858.  (Soc,  de  biol.^  p.  185.) 

L'Italie  fournit  enfin  son  contingent  par  les  observations  des  docteurs  de  M»^ 
tini  (1857),  et  R.  .Mattei  (1858),  et  r.\niérique  une  observation  du  docteur  de 
Bauer  (1859). 

tin  1859,  M.  (lubler  signalait  des  faits  cliniques  curieux  au  point  de  Tucdek 
place  qui  doit  leur  éti-e  attribuée  tn  nosologie  (voy,  ci-dessus,  Diagkostic)  et  au  point 
de  vue  de  l'apparition  rapide  de  la  leucocythémie,  dans  des  cas  où  elle  panit 
symptonjatique. 

Cependant,  depuis  1856,  les  travaux  de  S.  Wilks  sur  l'anémie  lymphatique 
avaient  montré  un  côté  nouveau  de  la  question,  (|ui  est  développe  plus  tard  pir 
Pavy  (1859),  et  qui  aboutit  enfui  aux  leçons  de  Trousseau  sur  Vadénie.  \Qm. 
de  PHôt.'Dieu,  1865.)  Une  nouvelle  maladie,  en  tout  semblableà  la  leucocythémie 
lymphatique  de  Virehow,  sauf  la  pivsence  des  globules  blancs,  va  désormais  préoo- 
ci][)er  les  médecins,  et  on  discutera  sur  la  relation  plus  ou  moins  étroite  qu'ellei 
|>euvent  prés<-iiter  entre  elles  (obs.  de  M.  Potain  (1861),  de  MM.  Hérard  et  Comfl 
(1865),  de  M.  Mcaise  (1866),  de  Wnnderlicii  (  1866). 

Nous  touchons  à  une  é|in(pie  tout  à  l'ait  contemporahie,  nous  ne  chercheroos 
[Kis  à  mentionner  tontes  les  observations  qui  ont  pu  se  produire.  En  .\ngleten«, 
nous  |K)uvons  citer  Page  et  Ogie  (1859),  Shearer,  Addison,  Page,  Johnson  (1860), 
Morris  (1861),  Fane  (1861),  Barclav  (1865)  ;  en  France,  BIM.  Charcot  et  Vulpian 
(1860),  M.  Chanibard  (1861),  M.  Corlieu  (1861),  M.  Chaillou  (1865),  MM.  Gri- 
solle et  Hemey  (186i),  M.  Vigier  et  M.  Comil  (1864).  En  Amérique,  le  docteur 
Dainon  publie  une  inonogi-a|)hie  (l^65).  En  Allemagne,  nous  avons  une  tlièse 
considérable  de  Ehriieh  (1862).  Yiivhow  lui-même  ref>rend  dans  ses  publicdtiou 
successives  iPaiholoyie  cellulaire^  Syi^hilis  conslituiionnelle^  Traite  des  tHr 
meurs),  les  idées  qu'il  a  déjà  émises  et  généralise  de  plus  en  plus  sa  théonedfl 
lissu  lymplioide.  l^schner  (1859)  et  Golitzinski  (1861)  étudient  la  leucocytlié- 
mie  chez  les  enfants. 

Kœrster  (1 865),  Moslerf  1866, 1867  et  1868),  Bœttclier  (1866),  Lucke  (18(56/, 
étudient  d.'s  points  particuliers  et  surtout  les  relations  de  la  leucémie  afec 
les  hypertrophies  ou  les  hétérotopies  du  lissu  glanduleux.  MM.  lion nlon  et  Des- 
nos (1X67)  fournissent  de  nouveaux  faits  cliniques;  M.  Lancereaux  (1869)  demie 
des  descriptions  anatomo-pathologiques,  et  enfin  MM.  Ollixier  et  Ranvier  complètent 
par  un  important  travail,  en  coui-s  de  publication  (1869),  les  notions  d'analomie 
et   de  |>athogénie  (|ue  nous  avaient  fournies  déjà  leui's  observations  de  1866. 

BiBLioGRAMiii:.  —  Nous  avons  dans  le  coui*s  de  cet  article  rapproché  autant  que  possible  de 
chaque  fan  le  nom  des  autetii-s  qui  l'avaient  si^^nalé;  auprès  du  nom  de  chaque  auteur,  nous 
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mis  1c  reiiToi  du  IWre  et  de  la  page,  enfin,  dans  notre  historique,  nous  avons,  par 
r&rt  de  dates,  indiqué  la  part  que  chacun  avait  pris  à  l'étude  de  la  leucocytiicmie.  Pour 
I  ph»  grande  commodité  de  recherches,  c'est  par  ordre  alphabêiiqiic  (lue  nous  ran^rons 
«  indicitions  bibliographiques,  où  toutes  les  œuvres  d'un  même  auteur  se  trouveront 
imi  réunies. 
Amsosr.   The  Jjancet,  1860,   t.  I,  p.    10.  Vne  observation  de  leucocythémie  sjilénigne. 


ïêen.  XVIl.  Fièvre  typh.  ataxo-adyn.  ;  caillot  de  la  saignée,  mou,  semblable  à  de  la  gelée 
ie  groseille,  après  la  mort  couleur  lie  de  vin  comme  sanieuse,  rate  très-molle.  —  Archives 
éÊér.  de  médecine,  1856,  5«  série,  t.  VII,  p.  1^29-145.  De  la  leucémie,  par  le  docteur  H. 
rirtbow  ^extrait  des  Gesamm.  Ahhandl.  zur  wissensch,  Med.,  1850).  Ibid.,  p.  481.  Anahsc 
le  la  première  observ.  de  Virchow  et  de  la  première  deBennett.  Ibid.,  p.  5b5.  Reproduction 
le  l'observ.   Blache,  Isambcrt  et  Robin.  —  Ibid.,  t.  VllI,  p.  253.  Anal,  de  deux  observ.  de 
kameX  Wilks,  extraites  de  Guy's  Hospital  rrports,  iSà;*).  —  .Vssolast.  Thèse  de  Paris,  an  X, 
Mutrche»  tur  la  rate^  cité  par  Craigie.  —  Audouard.  Des  congestions  sanguines  de  la  raie, 
■4*.  Paris,  1818.  —  Bahberger.   Verhandlungen  der  pfiys.-mcd.  (iesellsch.  zu  Wurzburg, 
LTIl,  p.  110.  Deux  oiiservations,  dans  un  travail  intitulé  :  Fragments  pour  servir  à  l'histoire 
ie  lu  leucémie,  n,  partie  clinique,  par  Bambebger,  analyse,  sommaire  dans  Gaz.  méd.  de 
Pmii,  1858,  p.  69.  —  Barclat.  The  îjincet,  1803,  p.  117.  Obser>'.  liypertr.  de  la  raie,  du 
Me  et  des  capsules  surrénales  :  légère  coloration  bronzée  de  la  peau,  leucocythémie,  épi- 
idtis.  ~  Barth  ;anal.  par  M.  Donné).  Soc.  méd.  des  hôpit.,  1855,  p.  59.  Obsenat.  datant 
de  1839,  mais  citée  seulement  en  1855  par  M.  Leudct,  et  publiée  in  extenso  en  1^50  dans  le 
■ém.  de  U.  Vidal  (de  la  leucocythémie  splénique)  et  dans  Gaz.  hebdom.  deméder.,  1856. 
-BAvim  ;D' L.).  American  Med'ic.  Monthly,   oct.  1859,  et  Gaz.  hebdom.,  1860,  p.    170. 
Okiemt.  de  leucémie  dans  le  cours  de  néphrite  albumineuse,  avec  urémie,  abcès  articul., 
SifpDrat.  de  la  cuisse.  —  Becquerel.  Bull,  de  la  Soc.  méd.  des  hôp.,  1855,  26  déc.,  t.  111, 
P  M.  Obs.  de  leucoc.  à  la  suite  d'un  cancer  de  l'estomac;  analyse  du  sang.  —  Ibid.,  p.  72. 
imies  remarques  sur  la  leucocyth.  symptomat.  Elle  n'existe  pas  même  avec  cachexie  splé- 
^oe  prononcée  et  cancer  de  l'ovaire.  —  Ibid.,  p.  195.  Obs.  nouvelle  \27  avril  1856);  dis- 
*iriwi  sur  ce  fait,  p.  189.  —  Bennett  (Prof.  John  Hughes).  Kdinburgh  Med.  and  Surg. 
*w*rf,  vol.  LXIV,  octobre  1845,  p.  400  :  Two  Cases  of  Disease  and  Enlargement  of  the 
V^e»,  in  mhich  Death  took  Place  from  the  Présence  of  Purulent  Matter  iu  the  Blood, 
^^*Wiitî  :  Deux  cas  de  maladie  et  d'hypertrophie  de  la  rate  où  la  mort  est  sui'venue  par 
*ite  de  matière  purulente  dans  le  sang.  De  ces  deux  observations  publiées  simultanément, 
■  première,  celle  de  David  Craigie.  remonte  à  lévrier  1841,  la  deuxième,  celle  de  Bennett, 
'••ootc  à  mars  1845.  Analyse  dans  Arch,  générales  de  méd.,  1856.  vol.  I,  p    482.  —  Du 
*■«.  Monthlp  journal  of  med.  sciences,  lh51,  t.  XII,  p.  17-58  Janvier,  p.  512-326).  On 
'^K9ej/lhemia  or  blood  containing  an  unusual  number  of  colourless  corpuscles.   «,De  la 
■■eocythémie,  ou  du  sang  contenant  un  nombre  inusité  de  corpuscules  incolores.)  Critique 
K ion  de  leukémie.  Mémoire  divisé  en  trois  parties  :  1«  cas  indubitables  où  l'examen  mi- 
•*»p.  a  prouvé  la  leuiocyth.  (19  observai.);  2*  cas  probables  de  leucocyth.  où  le  sang 
l't  pat  été  soumis  à  c«ît  examen;  3»  cas  d'hypertrophie  de   la  rate  sans  leucocythémie 
(Jebierv.).  Ce  mémoire  se  continue  dans  le  t.  XIll,  p.  97  et  p.  317,   et  se  termine  dans 
l»LXIV  (1852),  p.  331.— Ibid.,  p.  260-213,  doniiére  partie  :  On  the  Funrtion  of  the  Spleen 
•^•rter  Lymphatic  Glands  as  Secretor  ofthe  Blood.  Ces  travaux  ont  été  réunis  par  Bennett 
■■I  une  monographie  :  On  Uucocglhcmia,  mars  1852.  —  Du  mêmk.  Communication  directe 
Mi  Soc.  de  biol.  de  Paris  (18M  .  Compte  rendu  de  la  Socdebiol.,  l"sér.,  t.   111.   1851, 
nN^«»  P-  *^  '  Delà  leucocythémie  ou  du  sang  à  globtiles  blancs.  —  Dans  Monthly  Joum., 
t-Hl,  p.  197.  Séance  du  18  déc.  1X50  de  la  Edinb.  medic.  chir.  Society  :  Courte  discussion 
•Prti  la  commun,  du  mémoire  de  Bennett  (D'  Keiller,  Gairdner,  Goodsir.  Christison).  —  Du 
^Edinb.med.  Journ.,  1856.  Lettre  relative  à  la  discussion  de  lobs.  Blaclie  devant  l'Aca- 
■We  lie  médecine.  Bennett  croit  à  tort  que  M.  RIaclic  a  confondu  un  cas  de  sang  cbyleux 
••Bc  la  leucocythémie,  mais  ce  n'est  p;is  M.  Blache,  c(^  sont   les  membre^  de  rîicadéiiîir 
jjeUoo  de  chimie)  qui  ont  fait  la  confusion.  —  Du  même.  Brit.  Med.  Journ  .  1861,  févr. 
•l.  de  leuc.  avec  peau  bronzée.  —  Bessièbe.  Journ.  de  méd.  et  de  chir.  de  Toulouse,  oct. 
IB.citédans  CanstutVs  Jahresbcrirht,  1845,  t.  I,  p.  26,  et  jiar  Bennett,  On  ÏAUcuctithcmia . 
w.  d'hypertrfjphie  de  la  rate,  du  foie  et  dos  reins;  mort  subite,  caillots  blanchûires  dans 
!  cour  et  les  gros  vaisseaux  ;  analyse  chimique  du  sang,  mais  pas  d'anal,  microscopique.  — 
ttiT.  Anat.  gén.  Paris,  1801,  t.  I,  p.  LXX  (pago  soixantenlixièine  des  considérations  génê- 
ifci).  01*.  de  caillots  blancs  avec  véritable  sanie  gri^ltre  dans  la  veine  splénique.  la  veine 
■te  et  toutes  ses  divisions,   c  «ertainement,  celte  sanie  n'étjiit  pas  un  effet  cadavérique, 
le  ang  avait  circulé,  sinon  aussi  altéré,  au  moins  bien  différent  de  son  état  naturel,  et  réel- 
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lemeiit  décoiiiiK>i>t>.  —  Birhmeb.  Virc/i.  Arch.,  t.  \X,  p.  5,')^.  Observ.  *  ItiiXBon.  Ikiiré§e 
2.  p.  Histologie.  Berlin,  1858,  p.  il'C.  Sur  les  fj:lnbulcs  blancs,  etc.  —  Buuc,  IsAnEira 
fUibiN.  Bull,  académie  de  médecine ^  ix^,  t.  \\l,  p.  .V.18.  Séance  du  29  jantier,  el  Go. 
hebdomad.j  185fS.  p.  7G.  ou  Arch.  (jéiirr  de  médcc,  5*  série,  t.  VU,  p.  565.  JUtisenatUm  k 
leucoéinie  spléniipie  à  loniie  hémorrliagique.  Voy.  aus.si  Comjtiex  retul  ei  mém.  de  la  Ste. 
de  biologie,  im),  2«  série,  1. 111.  2«  partie,  p.  71.  k  (iaz.  mrd.  d*' Paris.  1850.p.6î9,|Mir 
l'étude  inicrnscopii|iie  et  chimique  du  snn^  de  ce  malade,  |)ar  Isnmliert  et  Robin.  —  Bcf^ 
CHER.  Arch.  de.  VirchoH\  t.  \1V.  ]).  i85,  el  Arch.  de  mrd.,  1860.  décembre,  p.  765.  OhienM. 
Icucocytb.  lympb.  et  ^i^lénique  ;  eus  mixte  :j[;lobnliiis  et  dégénér.  ainyloide). — Dr  ite. 
Virchow's  Archiv  18ti<'i.   t.  XX \ Vil,  p.   lliô.  Zur  puthol.  Anat.  der  ïjungen  und  da  Atrw 
bei  Ijcitkœmie  (aiiat.  intliol.  des  poumons  et  de  l'intestin  dans  la  leukémie;   obsenatia 
nouvelle,  tumeurs  lympboïdes  sinmlant  le   tubercules  —  Boouaahd.  Sederlatid.  WeeiàL^ 
18.*>4,  p   535.  Ob>erv.  —  Rossu  cl  Tlissier  [de  Lyon-.  Hazeltc  méd.  de  Lyon  et  UvmiUwém 
hâpiL,  .8r)0,  p   Oi8.  Observation.  —  Bolcuut.  V;as.  méd.,  i8ii,  »•  0,  p.  85.  Élude iMik 
fih)rc  piierpcralr.   A  la  pn^l*  UO.  il  siffnale  les  corpuscules  blancs  dans  le  ïianfTt  mnsil 
ajoute  :  <  Le  nombre  considërubb»  de  a's  ;;b>bules  empéebe  de  croire  que  ce  sont  des  glo- 
bules bl.nncs  qui  se  trouvent  isol(''s  dans  le  corps  de  1  homme  sain.  »  Du  %tuE.  fias,  ém 
hôpil.,  18<*)6,  n"  17,  52  et  55.  De  la  leucoc,  etc.  —  Du  iit^ME.  Traité  de»  malaâieê  dee  m^ 
veau-nés,  5«  édit.,  1808,  p.  S\H.  Leucocyihémie  aiguë.  -^  Do  iêhe.   In  Gaxtie  médMi, 
1808,  et  Comptes  rendus  de  la  Soc.  de  bi(d.,  6  juin  1808.  Note  sur  la  leucocylliémie  aifrrf 
flans  la  résorption  diphtliéricpie.  1  observations.  —  Doullaud  et  DiitozieR.  Cmoz.  des  MàfAn 
1858,  p.  601.  Un  cas  deleucocytli.  splénique.  —  Roohdux.  Bull,  de  la  Soc.  méd.  des  MfH-, 
1856.  t.  lll.  p.  67.  4  cas  de  leucocyihémie  s j^m/;/o;»m/t9i<e.  —  Dcvkue.  lUdlelin*  et  mém, 
de  la  Société  médicale  des  hôpitaux,  2*  série,  tome  IV.  p.  ^75  et  suiv.,  et  Union  médkdt, 
18((7,  7   novembre,  p.  257  et  p.  505,  i.  IV,  5*  série.  Obsenat.  de  leucocythémie  spléiiii|M. 
Voy.   aussi  la  discussion  ipii  a  suivi  sur  la  conipos.  îles  caillots,  par  MM.  Peter,  DumôiÉ 
Pallier,  Paul,  lUachez,  Is.imiicrt.  —  JJHicHKTEAr.  V Expérience,  \>^i^3  n"  561,  p.  5W.  Cilépv 
Vircha>%'  [C»c%amm.  Abhandl.).  nbsirv.  de  ccuhrét.  Ida nclies  recueillies  sur  un  cadavre;  pM 
d'altération  des  organes;  le  i-ein  gauciie  si>ul  prt'^entait  ({uel(|ues  petits  abcès  (pièces  présfli" 
tées  à  l'Académie  des  sciences  le  10  juin  18 &i;.  —  CA^TEL5EAC.  Mon.  des  sciences,  IMb 
p.   144  et  suiv.   Remarques  de  patii.  générale,  etc.  —  Cavextoi;.   Bévue  médicale,  IM 
I.  IV,  p.  5G7,  et  Acad.  des  sciences^  15  noviMubre  1828.   Note  sur  un  sang  d'uue  natnt 
imrticuliëre.  —  Celse.  De  medicina,  liv.  JI    cap.  7,  prœsagia  quœdam  miscua  :  c  (/utal 
sœi)€  narilms  finit  samjuis,  his  nul  livnis  fumet,  aut   cnpitis  dolores  sunt...  aut  guitm 
magni   licnrs  sunt,    his  giugivœ  mitUr-  sunt  et  os  olvt.  nul  sanguin  aligna  jMirfr  pivmmfà, 
itr.  0  Édition  Miliigaii    Kdinlnir^i.   1S51.  p.  i'i,  —  Cii.v  li-chj  ot  Totain.  Bull,  de  la  SoeiéH 
nnniom.  de  Paris.  18(m,  p,  ."lUC).  (Mis.  de  leucocylli.  g:iiiglionnaire :  peu  de  choses  à  Isinif 
et  MM  loie;  ^an<;Iii)iiM't  glandes  iiitesliiuiK-s,  hyi)er])lasi(>  du  tissu  lymphoïdc.  —  ChamiiMw 
Gaz.  méd.  de  /.//"//.  Wht,  ri  Gaz.  drs  hApit.,  I8(r>.  p.  5.')4.  Obs.  de  leucocyth.  splénique; 
douteuK*.  pas  dt'xamcn  iiiicro>ct»piquo  du  ^:ulJ;  ;  ralr.  loir,  pa»*  de  gl.  Wmpb.,  liémorrh»- 
gies,  épisUixisnu'trorrh.  —  OiiAUcnr  v{  Robix.  Comptes  rendus  de  la  Sttc.  de  biologie,  IfSA, 
1'*  série,  t.  V.  j».  Ai  el  iO.  Observât  on  trî^i-d/laillér;   lésions  du  >aiig  .globuIin>  et  ghè. 
blancs;  ;  crislanx;  hypcrir.  splénique;  lypémanie,  suirid««;  revlurche^  historiques.  — CuuoBf 
et  ViLi'iAS.  Gazette  hrhdomad.,  1800,  |i.  755.   >ole  <ni'  d«^  cristaux  partieuliei*s  trouM»*  dlM 
le  sang  et  dans  certains  viscères  d'un  suJ»îI  1»-U(.«'iiiijjui«,  etc.  —  Ciuustiso.n.  Sur  le  sang  blme 
ouchylcus.  Citéi>ar  iJtnnell.  Monthhj  journ  ,  IKM.    I.  XII,  p.  07-78.  —  Gorliec.  Gai.dti 
hôp.,  1801,   n' '27,   p.  100    Ob^-rvat.  de  leiicncvlh.  —  Coiiml,  Voy.  lli'itARi).  voy.  Vicie».— 
(Iraigie  'David).  Edinhunjh  med.  mtd  surg.  Journ.,  IXi5,  vol.  Oî,  p,  100.  ObHTV.  nvueillie 
en  1841,  maiK  inibliée  .«îeulenient  axK-  celU;  de  IliMinolt  en  18*5,  inlil.  :  Ca.H  de  maladie  iÊ 
la  rate  vil  la   mort  est   survenue  par  suite  de  la  présence  de  matière  purulente  dans  h 
sang. — Croskemy.  lUddin  Quart.  Journ..   18*. 7,  p.  10*.   Obsrrv,  —  Dahon.    Leucocytluflû- 
Ménioire     couronné    à    ruiiiver>itr'  de    Hoston,     1S05     '  MassachuM-tts;.    —    Dava^iiib. 
Bulletin   de  la   Sucu^té    auattnniipic   de    Paris,    janvier    lSil8.    llémorrhagies    multiple» 
dans  la  Irucocythrmie.  —  Dmni's.  Deutsche  Klinik,  1801,  Observ. —  Dissos.  Bulletmsé 
mém.    de   la  Soc.  méd.  des  hôpitaux,  2'  .'érir.  t.  IV.  p.  202  et  suiv  ,  et  Union  iiir</.,IM§. 
t.  V,  5'séi'ie.  p.  270.  01»5.  dv  Iruan glhèmie  spléiiiiiue  chez  un  \ieillardde  75  ans.  eiaiM 
mirrosr.o|)i(pur  par  M.  liayem.  —  Doxnk.  Coûts  de  mirrosmpie  mmplètnentmre  des  rttié0 
médicales.    1«U,    Paris,    p.    152,    p:issagi'    frès-explicite    .Mir    les   globules    blaiK>  * 
^ung  que  l'on  pouvait  prendre  pour  du  pus;  ibid..  p.   \n\  a    100,  pa^^sage   relatif  à  l'acliM 
de  1j    raie   sur   In    nirlainorphose    des  glolmles  blancs    «n    ^lobubs  rouges.    —   Dirui 
Arch.grnèr.  de  méd.,  lï<5i,   l.Vl,   p.  225.  llyperir.  >pl«'iii.pii\  hépatique  et  mi:*s( nlériqœ. 
rachexie  prise  poni  une  |)hlhi>ie;  à  l'autopsie,  ma^ses  sanguines  d'apparence  purul**- 
I«\«sier  a  étayé  î>ur  ce  lait  sa  théi»ri«.'  de  la  lièvre  purulente  .««pontanée.  —  Dcrasd   de  Lund 
nuit,  de  l'Acad.  de  méd.  de  Paris,  1851,  20  mai.  el  Gaz.  mcd.,  1861,  p.  528.  —  Im^me; 
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JM.  JM.  MMinuL  mtT<  \9m,  et  Canhtall»  Jahr.,  18^.  t.  II.  p.  ibb,  Otn>en.  —  Htlin- 

Uedie.  f.ktr.  Socieiy.  séance  du  18  (iéci^iiitire  18.')().   bans  Monihltj  Journal,  t.  XII. 

d  un  mpinoire  de  beniiett  on  leHcocythemia,  et  di<cu>£ÎO!i  :i  la  suite  Keiller, 

G^tmisir,  Bennell.  Chj-i%thoii  . —  Ecsmn.  Thèse.  Berlin,  1858.  Structure  des  frl. 

—  En»ur.H.  [Pis%rrtaitOM  inaugurale.  Ilorpal.  140^.  Cité  par  Ba'tlclier,   186^3.  — 

hriirége  sur  Pat/iol.  und  Thérapie.   I8S*.\  Hi-ft  I.  p.  VJ.  Cité  far  Virch.  Abhamll., 

pL  16.  ti'jdie  les  ^iob.  blancs,  leur  denMté  :<|u'il  cruit  moindre  que  i'*rl le  des  filoh  rouges) 

et  MP  ïe*jr  Tifeo»îté,  f|ui  e>t  un  fait. —  Firhe    D''.  The  lyincei,  iHtîl.  vol.  II.  p.  10.  l'ne 

ihMmiiMi  de  leucocyiliruiie  r^lénique  cunsôcuti^eâ  un*.*  intoxication  palustre;  K"t^ri«en. 

—  Fnri.  ijmz.  méd.  de  Siroit'jourtf.  1^(i.*>.  Mi'm.  >ur  la  leuc.  —  F«fb&tf.b.    Uandbuch  der 

I.  Amni'jmie,  18»î5. 1. 1.  p.  i'jti.   Tum'.'ur?  lympliati'iurs  due*  à  la  multiplie.,  à  riiypiT- 

de«  vlên«cnt9  d'un  ti«>u  c<»DJnnctir.  —  Iii  même.    Virih.  Arch.,  t.   XX.  p.  359.   Ubs. 

:.  Ifiiiplia:.— FuLWAKczNT.  Zeii*chr.  der  Wietter  Aei'zle,  1858.  n*  5i.  Reclicrches  cbi- 

F.  *-  FauftfcEioi   de  ^\ù^zbu^g  .  Virehoir'fi  .Archiv  fur /taih .  An.,  t.  XII,  p.  38.  .^nal. 

Ces.  m^l..  1858.  p    8'4.  I.«'ucémie.  —  Friedi:k<!.  IkndJidte  Kiin.^  n'  :£U  ri  ^3.  Tumeurs 

I 11  nie  chef  l^-^enfant^  —  Faoïcir.i'ft  iiuur.  Anal.-microsJc.  Uniersuchungen.  1841.  Ileft  3. 

|l1*6.  Sûnalent  crp.  de  /;uf  dan:<  les  inflammations,  pneumonie*,  f.  typhn'iil**5.  et  >urtout 

la  f.  puerpérale.  —  Fflleb  John  .  The  Ijancei,  IKiO.  t.  II.  p.   iô.  .%naly<ein  Archiers 

de  médecine,  svrîp  IV.  t.   XIII.  p    2H.   Dbservatiuii  ci-inmuni(|U4'e  â  la  ^^ucît'it'' 

If.  4e  iDctJ.  et  de  rhininrie  (ljn<  la  M-ance  du  *23  juin .  —  l>i:  i^tmr.  The  l/incet.  juillet  1848, 

"ttoerv.  — f*  ob«4:nrati>  n  dans  heport  ofl'roceding  ofthc  PathoLgifal  Socieiy  of  Ijmdon, 

IV'fêr..  p.  t'H'^Xi-^  I^K  —  GiEïftut.  Cntemuchungen  ûber  die  MHz,  1835.  p.  154.  Citi*  {«r 

~        r.  />t.  Abh  ,  p.  |8><.  Keprend  l'idée  de  Slalpiu'lii  que  les  corpu^cule:^  <:e  la  raie  >f>nt 

Mfic«njent  de  nombreux  vni^seaux  lymphatiques.  —  ti«>iiT2i><kT.  Jahrb.  der  Kinder" 

i.  1M»I,  t.  IV.  H.  ^.  Analyse  t\'ju<  Cantiatt  s  Jahrrxb.,  18';i.  IV.  381.  Keucoc    hmph. 

Ab  le»  enfant«  a  la  mamelle.  —  Gokho^  JA<k.«fi^.    Méditai  Times  and  Gazette,   I8CI.  Obs. 

fc  )tocnc.  «|tlénique.  —  Goihl   Eniest  .    bull.  Soc.  méd.  det  liAp  .   1855,  'JG  décembre, 

L  m.  p.  S*i.   l'ne  ob^enation  reproduite  fiar  ÎI.  Vid»!  dans  sa  monoprapbie.  —  Gretzei.. 

Bu  fin.  klin.  Wochennchr.,  I8^i6.  p.  ti-i.  \>\t>i^T\.  d'Mifant.  —  (ir:ic«ixcEi:.  Virch.  Arch.,i  V. 

%Wi.  Ijeukœmie  und  Pywmiv.  ijlé  par  Virch.  .AUiandl.,  p.  1ft3.  — (JM>oLLf!  et  II^«et. 

de*  M&pUattx.  180*.  p.  168.  OU.  dr  kncoiyth.  ^pl•.niqu'.'  ri  lympb.  montrant  bien  le^ 

•je  la  rétine.  Début   par  tum.  lymjlrjtiquvs  >uns-maxill.  —  (îrotta^eili.    Aniinnd- 

nd  varia»  acutte  cl  ctironirœ  Mpl**rtitidi9.  tir.  Ftor«"nce,  l8:il.  iJXA  avec  êh  se  par 

■—  GriLfr.  l'nion  médicale.  I.  III.  p.  5  «^^-l  15.  et   lUtll.  dr  la  Soc.  mrd.  de»  hôp., 

K  p.  3l(f.  .^uùMi'rntation  sul/ite  d^s  ;.'iobul<.-s  bl»nt-<î  du  >an::  <iaii:'  la  [»ériode  ultime  de» 

lîfr*    — GiLii^KR.  The  Velerinarian.   lî<."î».  p.  »*i.  Obs.  de  rorptiscules  purulent^  dan* 

himaladie*  chrontgueneté/ittixante*.  Cité  parUeniir-t  *-t  Viii;!iow. —  lhT.ris«>THnT.  Lan'd.  IJ<»".|. 

Lll.p.î*.  Ut-ç-  IT. —  H«i^LR.  l/euts*hi'  Klinik.  iNtW.  p.  .'85.  i)b>.  —  IUiîue*".  Ileidelberger klin . 

tien    1831.  l.  VII.  p.  -«i.   hie  Itlitt' niziehang  in  ihren  noihn endigen  Sthran/,en.    Ub*. 

rantà  I8l»i  —  IIip.wet  B.  lliii.  Mrdic    Tuius    1S5:Î.  p.  5<V.».  Ois.  —  IIitdiv.  iPublin 

K  Jrtum     l*<-5.  Obf.  —  WvTiiT..  ZeiL\t.h.  fur  rnli'.nmllc  Mcdizin.  18ii.  p.  21  i.  Si|:nah* 

h  Ifur    a  la  *i:te  des   L'iîuidf-i?  pert'-s  «l'i  san::.  —  IIi:îïim.h.   AV. h    der  fSnierlcibxkrankh. 

fcrtn.  1«5S.  —  llEK«r:ii  «t  CuiAiL.  L'nion  médicale.  I8ii5.  n*-  iM»  < t  01.  .Vdéiiie.  ob«>ervation 

tfbnon  clinin:e.  —  Hr>CBL.   Virrhon-  .<  .\rdt.  fur  p-ilh.  .\nat.,  t    VIIÏ.  p.  /Tir».  Ub-*'n-,  de 

kKfcri»  frîiipha'iquc  Cité  por  VirclKiw.  i',c*amut.  .Xhhnndl.  —  Hi.iwin    XtMînel  .  .\m encan 

A**»/.  '<:.  1k52.  Obîîerv.  Or  ii:a]:i>Jea'n-3it  L'^iOri  par  le  quinquina,  le  1er  et  le  mriruie: 

.lÎMeiir  avoue  c<E:f»endant   que  Ta  Itérât  ion  du  s:uil'  n'avait  i  a-  'Ji-pani  entièrement.  Cit»'* 

[ptheaA*^*,  i'mqz.  hebd..  \>':ûi.  p.  554   —  Hih'OI;%te.   Tmd.  iitlré.  t.  V.  p.  €5»  tl  ».;.55    50 

<îl  :  f  Lts  hémorrbaî;ies  ;i  lOniri.— ^'^n*  «-ont  miiuvai-**;^,   p;ir  exemple  une  épislaxis  dp  l.i 

•B*f  drMte  et  un  (?<*■  de  irro^-se  ml»:'.     Mi'uiv  viiî-n-e  :  •'•[•is'axi*  pauclip  avec  crfisse  lal'*. 

9.K.  1*»:  p  9-9.  j£  -i.j;  j..  UT.  î;  T.  —  T.   IX.  p.  «iT.  ^  5«3  :  »  I.e-  gpnrÏNt"  ^ont  ni3Mvaî«=eî' 

tfbboijclie  féti'le  cIr^z  renx  ipii  «»n'.  la  raie  »'rt»-<e.  «."eux  qui  ont  la  lîile  ;:rfi>-e  î''»ij>  quii* 

^WBverît  de*  hémon"lia:.ies  '-t  ?aiis  qut;  la  1 '.»Mcî.e  ^oi!  létid*-.  of firent  «ie^  ulcéiaiifn''  rnau- 

^fe»nx  jam^-e*  et  des  «.icatiices  iifiirt.>  .  — T.  VI.  p.  15I  :  l'-rup'i  -n-  roupe*'  chez  b.*s  ?en< 

IIÎMI  la  rate  volumineu-ie.  —  II'..1'«,ki>.  Mrdifo-VJtirur/.  Tran^mtit.jt^.  t.  XVII.  j«   M  *i 

hl^.  On  %*/Me  MfJfrOid  .Xppcarvnctx  *tf  thf  Ahs^rljeut  Dlands  nnd  Sph-rn.  7  nî..>*,i  vj'inii>. 

^jwrmJLie.  — Ib»  ^.EWE<i  Pr.Vet.-Vvd.-Zrit..  !*<:.:.  ri"«.  Obs.  —  Il  *-   Ma.'.is   I  ■  pnf. 

^Slockh  Irn  .  in  .\rrh.  qénér.  de  médecine.  \<^'.    !.  II    ;..  2*M,  o:  ZeU^<hr.  f  klin    M*d 

'•H.  p.  15*».   leijcocytlirinie  '■p.trnique .   l'ne  f»!.— rv.iîMiU  <•(  ixancin  dos  fn  t<  ol  d-Kirines 

Qi|aaBl/K  _  I..Bn.F.T.  Obs.  1H55  ^\ec  MM.  Bludj-et  lîobin    io>i .  Bnuii.  .  —  De  ii£ml.  Soc 

^Htiigrt-.  î*'jJ*.  p.  185.  S'ir  un  i.ouv^au  C3-  dv  l''ic<i.yiii.'iiii..-.  liliiiiie  (:runieleu«:e.  hyperli . 

^fautr-^d^.  —  Lt  ■£if.  Soc.  méd.  des  tiôpii..  180'*.  M'in.  Ob-eiv.  de  leucoc^HiOiiiif  adé- 

tïie.  —  \K  ■£».  Belevé  pera'mnel.  >o'is  «!»>si;.'nonï  -ouvenl  sous  ce  nom.  dans  I"  «:oui> 

(  uA  «iKle    un  rdcvc  «jue  mou?  avons  fait  tout  lécemmviil  «le  il  ol»;':i*.  nrnivi  II-.?.  I! 
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lemi-nt  ilècniiiiKhM:.  —  Biehheb.  Virch.  Ardi.,  t.  \\,  p.  55^2.  Obscrv.  —  Uiluioth.  Beitràgt 
z.  p.  Histolngie.  Berlin,  1858.  p.  it'O.  Sur  Ic<  ^Mnbiiles  I»lanrs,  etc.  —  Blache,  Isaikrt  et 
R(»LiN.  Bull,  académie  de  médenney  1^56.  t.  \\l,  p.  .7.18.  Séancr  du  20  janvier,  etGaa. 
hehdomad.,  18.Vî.  p.  70.  ou  Arch.  génrr  de  mêdcc.,  h*  siTie.  t.  VII.  p.  5tK>.  JUln^enalion  dr 
It'ucoéiiiie  splétiifiuo  i\  turine  IwJinorrii.'ipiquo.  Voy.  aiirisi  Cotniden  rend  cl  mcm.  de  la  Soe. 
de  biologie.  1850.  'i*:îcrie.  t.  III.  "1"  partie,  p.  71.  ot  t'niz.  mcd.  dv  Pnri»,  1850.  p.  ti7U,  |iour 
l'élude  inici'i>si'i<[»i'nie  et  chimique  du  s-iu^:  «io  ce  nialnde.  |iai'  Isaïuhert  et  Robin.  —  Bcm- 
CHER.  Ai'ch.  de  Vivchoa\  !.  XIV.  p.  185,  ei  Aich.  de  mrd.,  1860,  décenibi-e,  p.  705.  Ûbsonal. 
leucoc\tli.  lyuipli.  et  >ptériiquL>;  cas  uiixt>.'  ^'lol)Ulin<  et  dê^énér.  auiyloide).  — Dl*  iéh. 
Virchow's  Archiv  1804k  t.  WWiI.  p.  lOrî.  Zur  prilhol.  Anal,  der  Langea  und  des  Darm 
Ifei  Ijeukœmie  aiiat.  {Kitliol.  de>  pouiuons  et  di*  l'intestin  dans  la  leukéinie  ;  observatioa 
liouvclle.  tumeurs  lymiilioîdes  sunulant  le  tubercule'.  —  Buo(..\abu.  yicderiaud.  Weekbl,, 
1854,  p  5Ô5.  Ol)>erv.  —  Bosm-  et  Tkiïsier  ^de  Lyon",  iknetle  niéd.  de  Lyon  et  Mtmiieurda 
hôpil.,  .850,  p  O&S.  Observation.  —  Uoiciut.  daz.  méd.,  18U.  ii**  0,  p.  85.  Élude ëurk 
fièvre  iwcrfterah:.  A  la  paiii?  l'O,  il  signale  les  corpuscules  blancs:  dans  l»î  sanjf,  m^i^il 
ajoute  :  «  Le  uihubre  couâidéiable  dr  ces  };lobuie^^  emptv hc  de  croii^e  que  ce  sont  des  f;lo- 
bides  bbincs  qui  se  trouvent  isob'-s  dans  le  corps  de  1  homme  sain.  *-  bu  ntUE.  Gaz.  rfa 
hôpil. f  1850.  u-  17,  52  et  55.  De  la  leucoi:.,  clc.  —  Du  nkve.  Traité  des  maladies  des  imk 
reait-ni'it.  5'  édiî.,  1808.  p.  8lt2.  Lcuco<-yilièniie  ai^'ui*-  —  Du  iéiie.  In  Gazelle  nuidink. 
ibO^,  et  Conif  les  rendus  de  la  Soc.  de  biol.,  Ojuin  18t>8.  Note  sur  la  leucocythémie  aigur 
dans  la  résorption  dii)litli«M'iiiue.  2  ob^tTvations.  —  Boiillacd  et  Durozier.  Gaz.  des  kôpil., 
185^,  p.  001.  Un  cas  dcleucocytli.  splênique.  —  Bodkih»!(.  Itull.  de  la  StK.  iitM.  des  hôitU  . 
1856.  I.  ill.  p.  07.  \  cas  de  \cucoc\\Uviine  xymplonuUi<jue.  —  Dum'.HE.  liullelins  et  mtm. 
de  la  Société  médicale  des  hôpUaur.  *2*  strie,  tome  IV,  p.  :Î75  et  suiv.,  et  Union  mrdieslt, 
1807,  7  niiveuibre.  p.  257  et  p.  505,  i.  IV.  5"  série.  Ob>enat.  de  IcucocytliOinie  spléniqu- 
Voy.  Hus>i  la  discussion  «pii  a  suivi  sur  la  conipo^}.  des  caillots,  par  MM.  l'eter.  Dumont- 
l*allier.  Paul,  lliaciiez,  Is  inhert. —  liHiciihiE\r.  V Expérience,  IKii.  ii''  564,  p.  5W.  Cité^ 
Vinîliow  •Ge^ainni.  Ah/tandl.  .  nbserv.  de  Ci)n>.rét.  blanches  recueillies  sur  un  cadavre;  pi» 
d*altêration  des  organes;  le  ivin  ^'^auciie  seul  pn^scntait  queli|ue>  peiil<  abcès  ^pièces  présen- 
tées à  l'Académie  de^  sciences  le  \\*  juin  18tV.  —  ()amfj.:(eau.  Mon.  des  sciences,  Ittii 
p.  144  et  suiv.  Heniarques  de  path.  f:êiiérale.  etc.  —  (IwESTor.  Herue  métlieale,  iWli 
I.  iV,  p.  507.  et  .Acad.  des  scic/fces,  15  novenibie  182S.  No'e  sur  im  saufr  d'une  mtnw 
particulière.  —  Celse.  lie  mcdicina,  liv.  II  cap.  7.  pvirxayia  quœdam  miscua  :  <ijékm 
vp/x*  norihns  finit  saiffiti^i,  /ils  nul  lirnis  luntrt,  uni  cfipitis  d'dores  sunt...  aul  çaiéw 
tntignî  licnrs  sunt.  his  ifint/irtr  umltr  mtut  et  us  "ht.  nul  sunijuis  ntiqnd  jwrtr  ptftrHmfii,  \ 
t  II .  ■  Koilii'ii  ^lilli^;ni  Kdini-?!rLi.  I^T»!.  p.  ».'.  —  Cii\  Li.»r  i«t  {■(.■r.ax.  HnlL  de  In  Sociflf  ] 
'tnntom  dr  l'aris.  lS«i'».  p.  5i'ii.  (i;  >.  do  h  uco-  ylli.  ^' iii-liunnaire  ;  peu  de  choses  à  laral« 
♦;l  Ml  loir;  Lanj^li  !!•' et  t:laiide>  in'e^'iiKilr^,  liyjw^rpLtsie  du  lissu  lyiii|ihoide.  —  Cii*«»w. 
Oai.  mnl.  rtr  Lt/'ni.  I^i»'.  «i /.V/c.  ,l,s  hn/'it..  l.st'",  [i.  .""i4.  ubs.  de  leucocylh.  splcniqiir; 
dnuten^f.  [»;!»•  d  i'.\;un«n  niicri.i''i'i-jiiiîiie  liii  -im»  ;  raie.  roje.  j^i^  di'  ^'l.  lvni[»h..  hênmrrt»- 
;:ies^.  épi>la\is  m  Irwrrli.  —  IIiiakou  il  Iîdein.  t.  'ntjitcs  n'ndiis  dr  fit  S"C.  de  hiolfHfie.  Ifôj. 
I'' série,  t.  V.  p.  U  el  è'J,  (Hi>..M'v.tl  nu  IriS-tl- taillée:  lésions  du  >a\'V,  t:li»bulin>  et  {rlofc. 
l'Ianc^  :  crisla'ix;  li\p"rlr.  spliiiiipie;  lypi-mani'',  Miicid'-:  re.  h- ivhis  lli^t•'rique^.  —  {'.\\kk<*\ 
t't  \ii.ri\N.  ittiitttr  lut'iltMimd.,  l.XîO.  [i.  75*».  >o|i>  «^iir  des  cristaux  p:iifieMUei*s  trou  \i'S  dan» 
le  ï.ini:  et  ilan<  cerlitiii'»  \iscères  d'un  Mijet  jeti,  i"miijUê.  elc  —  Cnia>Tiso\.  Sur  le  sang  6/tf« 
nu  chtficu.r.  C.ilr  par  l!' îuieil.  M'uthhj  J,>itin  .  In*'I.  t.  XII.  [».  07-78.  —  Corliel.  ilaz.dff 
hôp..  18«il.  n' -7.  p.  \\M'\  (ib>'.r>.it.  île  loïK'fwtJ!.  — C.yi.Mi..  Vov,  Hkcirh.  m»\.  Vicier  — 
l'.i'.iiGii:  David  .  Edinhu^nh  nird.  •nid  suri/.  Jnurn..  lN».'i,  \ol.  *'<#.  p.  i&y.  Ob>*'rv.  ri-cîj«Mlli<" 
eti  I8H.  mai^  juibliée  "•eulenieiit  ii\w  ii'IU-  de  lîituiett  en  |Si5.  iulil.  :  i'.'is  de  mahulir  d^ 
tti  ifitr  tiii  lit  in>-it  t'\t  xuiVf'nuc  ji'ir  suit'-  dr  ta  prcscna:  de  nuit ii'rr  purulente  dam  if 
vin'j. — Cu«>sKEin.  Ihildin  Qutirt.  J"Uin..  IN  7.  p.  lui.  dliserv.  —  D«mu>.  Leucocytlumî** 
Ménjoiie  coiu'iMMU"  ;i  InniviT-iii'  'le  lîo^ton.  iMj'i  M.iss.uh'ij-ells  .  —  Daha^cri». 
hnlletin  de  hi  Smirtr  uwitnnii'ptr  dr  Paris,  j.iuvii  r  1S'"S  Ilémorrhaijies  niultipiff 
dans  la  leuaiC)lh(Mijie. —  Dhim;';.  Hrutsrht'  Kliuik.  ISOI.  01i<erv. —  Di  sn.»s.  BuUelmii 
méin .  fit  III  S"r.  lucd.  dts  hùpdnux,  *J"  -l'iji-  I.  IV.  p.  'Jîl-J  et  >uiv  ,  et  Union  méd..\^- 
t.  V.  Ti  <.'Tie  p.  -7-K  Oii.?.  de  Iru.  •  iillu-mir  ^\\'-i  i(|ie  i.liez  iiii  \ieil!nrdde  75  aiw.  eiauKfl 
niicrosiMiiipio  p.ir  M.  Il.iym.  —  Iuinm..  i'.nuis  -h-  mim'S.  .q.it-  cnuiplcinentaire  des  riuée* 
uti'dicttl-'\.  isvi.  P.iri< .  p.  15'J  ,  p.issj.,»'  !i  è— exj-iote  >ur  les  ^dobrdes  blancs  J'i 
^anj:  qi.h-  l'ciii  poiix.iil  ;  leiidi'i' pi.:ir  du  pus  ;  dii«i..  p.  '.»»»  n  Inii.  p.i^a.e  nlatîf  a  l'actioa 
lU"  1.1  raie  >ur  li  n..-i.iiiiiu|iliO'«v  d«  -  .;! 'Iiult-.  Ii!;m:c^  «n  _lidiub>  muiree.  —  [mtut 
Anli.  ijrwr .  de  lunt,.  I>5i.  t  V|,  p.  -Ji'».  Ihjh.'i' r.  >;il.  iii.|iie.  liép.ttiipie  et  ni^-si  ntériquf. 
eachexi'.'  pri>e  pi»i;r  une  phllii.«.ie;  a  rautop>.e.  nr.»>M.>  >aii;:i.iines  d  a|>parL*nce  purult?ote. 
l'^siei  a  éiii\e  .-ui  ce  lait  ^.l  tliei-n-  -le  l.i  lioMi-  pumloiiie  >|Minianée.  —  Dcra^co  de  Lunel 
'■i«//.  d,   I  Arad.   dt    ui'if.  ,h   /•«,;>.  1851,  JO  ni;u   t.'  tttu.  uied.,  iSbl,  p.  ô^!<.  —  Eiwu^tî- 
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âlîn  éladié  ksgloki.  blancs  et  les  trouve  augmentés  cbei  les  femme»  enceintes,  dans  les 
IfÉvfÎBa,  etc.;  signale  l'influence  de  la  diète  tt  des  saignées  sur  leur  quantité.  — 
Inam.  BmmdbÊÊeh  der  med.  KlinUs,  I.  VII.  Berlin.  1835—  .Nehui^!!.  Schiiltses  Archir. 
I  n,  p.  Ï01.  Cnstjux  dans  le  san;:.  —  Nicai«e  Edouard  .  Gaz.  méd.  de  Paris.  18^.  Note  sur 
hlMDOcytbéaiîe,  radénie  et  les  tumeurs  lymplialîques.  Ob*.  ;  cas  mixte.  byptTtr.  splênique. 
hèptiqne  et  gangUoon.;  considérations  ihêoriques.  — Nitet.  Àrch.  gém.  de  méd.,  18Ô8.  1. 1, 
fL  319.  Recfaerdies  sur  l'engorgement  et  l'iiypertroptiie  de  la  rate.  Deux  obsen .  d  hypertr. 
ifHi,  et  hépatique;  »anp  noir  avec  caillfls  jaunâtres  dans  les  prosses  veines.  —  Ounin 
tf  l«miu.  tompU*  rendus  des  téance*  et  mêm.  de  la  Soc.  de  biologie,  l8(Mi,  Paris  Obs. 
pHT  «trvir  ù  l'histoire  de  la  leucc<-)Uiéniie.  etc.  Ibi<l..  i8b7.  Obs.  pour  senir  a  l'iiistoin.- 
éti'ademie.  —  Ilis  iéves.  Arch.  de  ithtjtutl.  et  de  fatJiol.  d*'  Brown-Sequard,  Chareoi  et 
■.Paris.  18^i9.  p.  407  à  421.  mai.  juin,  juillet  et  ;inût  suit««  .  Nouvelles  observation!» 
Mnîr  à  la  leucoc^tliémie. — Opfolzib.  Wiener  allgem.  mediz  Zeiiung,  1858,  n*  29 
tf  91  ctitrcA.  gémir,  de  médecine.  186J,  t.  I.  p.  613  analyse  .  Koie,  rate  et  tumeurs  lynipb., 
|hh.et  giubniins  Anal,  chini.  par  U.  Foiwaiczny,  acide  lonnique,  lactique,  urique.  tymsim* 
!.  — OpriLzcB  et  LiEHSt!!!!.  (ibs.  cit^epar  Kiwisch  de  hotterau,  dans  Die  Krankheiten 
t.  Pra;;.  1840. 1. 1,  p.  109.  Sffontane  Phlebitis  und  Lgmphangitis.  Ilypertroph. 
4i  im  et  «ie  la  rate,  des  glandes  lymphatiqiie>.  dianhé» s.  héio'rrbagîes,  sauf?  avec  cail- 
kb  purulents  à  l'autopïie.  —  Page  D').  Brit.  Med.  Journal^  i8ô7,  n*  20.  Observation.  — 
r.  The  iMmcet,  IK^jO,  vol.  I,  p.  9.  Obsenation  He  leuc.  splênique.—  Page  et  Ocle. 
médical  Journal,  ixr-i9,  n*  20.  et  Archives  générales  de  médecine,  IK'O,  t.  II. 
|L  765.  —  Pasee».  Médical  Times  and  Gasetle^  0  jum  1850.  Observation  de  leucocyth., 
dêét  par  Bennett,  Monthhj  Jtum.,  1851,  t.  XII,  p.  17-32.  Parkes  critique  la  dénomination 
Akakêmir.  Femme  de 00  ans;  leucoc.  a\ecbyi»crtropbiede  la  l'aie.  dia|rnostii]uée  pendant 
k  vie  avec  examen  niicro>copiquc  et  deux  analysi?s  du  sanp  à  deux  mois  d'intenallp.  ^ 
Hn.  The  ÎMneet.  lX5v,  t.  II.  p.  213.  Anémie  lymphatique.  H>pfrtr.  des  ganpi.  lympliat. 
MK  cachexie  morttrlic  ;  excès'  de  globules  blanc^.  |ias  la  moindre  quantité  de  glob.  ronges  ; 
n«eb%per.  —  Pcters.  Thèse.  Berlin,  l>6-2.  ôbs.  —  l'ioniiT.  Gaz.  des  hôpitaujc.  1845.  n-42. 
«1846.  n'  101.  Sur  l'hémite.  —  Potaix.  BulL  Soc,  analom.,  1H61.  p.  217.  Altér.  de> 
inteistinaies  et  de  la  rate  surtout.  Le  samr.  examiné  seulement  après  la  mort,  a 
Leauciiup  de  gloOulin».  L'auteur  n'os€  pas  dire  qu'il  s'agit  d'une  leucocytliéniie.  — 
kPnt.  Virchoœ'*  Archir  fur  patfiol.  .Attal.,  t.  VIII,  p.  289.  Deux  observations.  —  Qcini. 
Êsi.  Ttmes.  1»»52,  L  II.  p.  551.  Cité  par  rKînn'»tt.  —  R*!itieii.  Voy.  Oui^ier.  —  Recklivg- 
lircA.  .4rcAir.  t.  XX\.  Observât.  —  Rees.  fyincet,  1862.  t.  II,  p.  9.  Observ.  — 
L  Med.  ZeU.  de$  Ver.  fur  Ueilkunde  in  Prag,  1841.  n'2ï.  Cité  pjr  Vircliow,  Ges.Abh., 
f.  18*.  Sîsniale  raccroi<>>empnt  des  lcij.;ojy!i.»<  à  la  sui:e  des  perles  du  sang.  —  Ripiacd. 
ham.  kebdom.  de  médec,  1829.  juillet.  \.  IV.  p.  l.V».  Cité  par  IW  nnelt..  —  Koaiji.  Voy. 
fcA£SE.  v'iv  CaïKcoT. —  KoKiT^SftKT.  Zeitxrfir .  der  k.  k.  Gesellsch.  der  Aerzie  zu  Wicn, 
tt45,  t.  11.  p.  488.  hapfiiirt  de  Lautner  «^iir  les  fnils  riLïer\'é>  dans  rétablissement  anatom.- 
fHboî.  J'Ijoc:  SOU3  la  direction  <iu  prui.  ^•r•kita^^ky  à  l'hôpit.  ;:énér.  de  Vienne.  Pyohémic 
§iaerale  to9»ul.  jaunes  verJàtres  dans  le  cœur  et  les  gros  vaisseaux,  hypertr.  de  la  rate 
8  du  foie.  Critiqué  par  Vircbow  et  cité  p,ir  Bennett.  —  De  même.  .Allg.  pathol.  .Anatomie, 
^édil..  p.  526  et  bl'.  Traité  d'anat.  ;:énéiak'.  Croit  i  des  accumulations  ue  noyaux  puru- 
lut  et  de  c«riiui«s  purulente>  furniiiiit  dans  le  .-ang  «le  {«t-tib  aiiia>  tulieiciiie:.x.  n-êlés  avec 
kl  o'jfV'^^ul^  *^u  sang.  Critiqué  par  Vinliow,  />*.  Abhand.,  p.  184.  —  Sarter.  Thèse. 
Istio.  1862.  —  ^cBEAoï.  Wûnb.  Verh,.  t.  II.  p.  511.  et  t.  VII.  p.  125.  Anal,  du  sang  — 
IflBfT  Uelwig..  Thèse,  Gœttingue.  I8l6.  De  patbol.  lieni>.  Cité  parCraigie.  —  bCH^Ei-r 
i^B  vtrttabie  nom  était  Schvei-I'.  il  Ta  reconnu  plus  tard^.  Gaz.  médicale  de  Patis,  185(5, 
|L  IW.  221.  235,  21^1,  313,  527.  Des  dobules  incolores  du  sang,  de  leur  valeur  ph>sio- 
kfîque  et  pathologique  leucocythémie  .  du  sang  blanc  leukémie  .  Art.  de  critique  très- 
la. —  ^.bREiiui.  De  Uukœmia.  Tbè>e  inaugurale.  Ke^'io-nont.  .koenig^îberg.  1854..  Cité 
Wxcbvw.  (ira.  Abliandl.  —  Schboueb.  Thèse.  P.Oslock,  I8ô7.  2  ubs.  —  ^CJiLTZLM(UGEB. 
wstd.  de  Strasbourg,  1867,  n»  18.  Observ.  —  Schwab ri.  Thcsc  inaitg.  iJerlin.  1863.— 
Deutsche  Klin.,  1866,  p.  135.  3  observ.— Shmhi h  D'  G.  .  Edtubnrgh  Med.  Journal, 
jnikt  1»6M.  Anal  uaiis  ^rcA.  gén.  de  méd.,  18^30,  t.  11.  p.  763.  —  Siiii».  Thèse  tnaug. 
farit.  \^A.  De  ia  IcuaKjlh.  —  boc.  ati'.  des  hùpitalx.  Bulletins,  t.  III,  18*3-1836,  p.  45, 
5ft,  62,  67.  73.  189-Î93.  Disi-'isMuii  i  m  porta  nie  sur  la  loua*.>tI;cmie.  —  Su5THLiaER.  Thèse, 
1869.  —  TcMiCR.  Hf^eue  de  tftérapeal  ,  |X50  Art.  de  critique.  —  TaiEarELi-Ei.  et  l  ble.  Arch. 
fm  pkaf%iol.  Ueilkunde,  d'.>  Vierurdt,  t.  Mil.  1856  ol».  tiè^-dé  lai  liée  .  et  Gaz.  médicale  de 


kôp.,  18-8.  p. 
-.  fi&KAC.  Rtme  médicale,  18'J7.  t.  II.  p.  218.  ^ur  la  lésorptiondu  pusei»ur  l'altération 
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ii)ipi.)rl('  de  iloiiiier  les  noms  des  auteurs  de  lO  observai  ions.  Ce  Miiit  MM.  Ulache  IHôô. 

Friedmcb 

iîouiilau:! 

Iile.i«j.v 

Uudel    1S:»8  ,  Itauer  .J859  .  r.uMer    lxr»y,  :»  olis.\  Pavv    IKôO  .  c.l.aieot  et  \iilphii    tWKi. 
Shcarer    1M>0  ,  Millier    ISCiU  .   i\>iaiii    18t.l  .  Cliaillou'   l8i'5  ,  Vigier    t8C4  .  Grû^oUe  et 
llêmey  (ISG»  ,  Troii.-M:=.a  (18051,  Laiin  reiiux    ISIm-ISOO  .  Ollivier  et  Haiivit-r  .I8ti«i.  tl  iol.s 
180Î»  .' Nicaise  ;i«iî:i:.  Dourdoii    ISIÎT  .  Hosiios  ,lHi7  ,  liélikr   I8l'.x  .  liainaMliinn   1«Î8;.- 
Jacibam.!!.   l'iVr/i.  Anitiv,  p.  ^/,  l.   Xl.lII.  p.  1%.  Analyse  de  l'urine  dans  la  leukèmie. - 
Ji»ii>s<»\.  The  Lamd,   isi.O,  i.  I.  p.  10.  Deux  olj>er\atii»ns. —  KrE-^THi^t.  Thcic.  Ijerlin.  IWT». 
—  Ki.oiî.  Wicii.  mnl.  Wochenxvh..  I8l>'i,  r»5  ti  ôO.  cmiI' les  tumeurs  dites  leukém. — Kracse. 
Tfti'sf.  Berlin.  M^^'k  —  Kiîir.«:K>.  Tfusr.  IUtIiu.  1s"»7.  —  Lamll.  Kindcrhwp.  in  Viag^  i<6l, 
et  r.anslnlt'f  Jahvh.^  iSOI,  IV.  p.  21  ».  Cniil  à  1  èpigi*nêse  des  globules  dans  k-ë  vai&«eaux.' 
l.iN<;*Mrn.   Ijincct^    IS'i,"»,   t.    I,  p.    \\\K  On    irhitc   lUotnl.  —   I.AxcEitEAix.  Aila*  (ftinaiome 
/tfil/mi.  Taris.  IStV.l.  (»bs.  de  li'ueémie  avrc  Ihronil'osi'  des  \3is>eaux  céri'^braui;  spièiiadoiiK 
et  tulKMCulnsc  pulmonaire.  CilT*-   drjà  par  ïuiu.->»'..u.    Clinique  tfc  l'Hôtrl-Ditu^  *2*  édit, 
1.  111.  p.  .'liH.  iMibliée   in  cjltnso.  &a\\<  Mins  d'annlomic  imthulngn^iu.  Taris,  I8«î9.  —Dr 
NLMr.  i^bserv.  n<Hi\eile.  LeucoiytliOmie  nvee  liyperiropiiiL-  du  ci>rp<  (Inroide,  Mla»  d'aat- 
lomiv  fath.  —  Lorant.f:.  Thi'xr.  Ku>ni^'>berf;,  ISôO.  —  ïftv  hmctt,  1^G^^  vol.  I.  p.  y.  3  uhser- 
vations  de  .MM.  Taf:e,  .\dfliï>on  et  Joiin>on.  —  La^kuit.  Voy.  Arch.  yen.  tir  Mcd.  et  Soi',  mfé. 
tien  hôp..   185(».  1.  III.  p    tj*2,  —  I.\\u:ax.  /•//:.  hvhdoni..  I^j7.  p.  Irjl.  et  Arch.  gêner.  4e 
tnéd..  18ri7,t.  II.  p.  *70.  II  nutpiiiliravee  leucocyli.èmie  ri  ultOiation  de  la  ntte.  —  Legioci. 
Soi'.  mèd.  des  Uôpit.^  isryj.  p.   72.   Ih-ux  cas  réirosj-eilif.s  ;   \*  1853,  raie  ênointe,  mort 
subite,  san^'  à  lautopsie  lit- île  vin,  ^n;u:eanx  blaucï;  -'  ca<  de  Dance  [i8ri0f,  beaucoup |flu> 
douteux,  mort   sulâlc.  —  I.elj'J.t.   Unllcl.  dr  tu  Soc.  anntomique,  18')2,  p.  ù'iO.  et  (.'ow/^fc" 
icndn  de  la  S*n'.  de  hitdngie.  IS.'.."!»,  T'  .série,  t.  V.  '2*  partie,  p.  3.  Oliseiv.,  avec  IiisKTijUc 
de   la  ipie.'liou  lu"'s-Li»mph.t.  —  \h   vive,   fiai,   htfdom.  de  médecine  tl  de  chir.,   18  .V 
p.  35'2.   I)e  In   Iruremic,   etc..  article  dv  eriliiiue  in>-bkii  fait.  —   I)i:  >kme.  .Vrm.  de  ^ 
.S"/*,  dr  Ifiol..  p.  T'.t.  l4?uei»C}i)i.  jteu  pnnionLL'e;  glubuliii>;  toie  ciiTb(>&ë;  veine  cave  inftr.; 
gangl    abdoniiit.  —  Hc  nt)^>t:.  tluz.  niid..   ]8.'S.  p.  7t~i.   Lliuie  d(.-s  lésions   viscérales  de  b 
li.'U.'éiiiie.  —   Lir.MiMUi.  M'.dic.   rinws  tind  Cuz..  18i«2,  aMÎI.  ei   (îtiz.  heM.de  iwrrf.,  ISKi 
p.  31;»    Tu}tinite  Iciii-rmitiue.  —  Ll^^^.    liuU.  df  IWcad.  de  med..  I83ô,  10  octobre,  et(wis. 
helnlum.  df  mcd  ,  L^-'iù.  p.  S(»7,  t»li>.  d  t^pt'itr.  de  la  rate,  siu-  Iiè\re  palustre,  avLchémw- 
rli3j.Mes  morl'lli-.  —  l.i\oi-.  linlL  lU-  lu  S'u  .  nntilom.  dr  Paria.   1838.  t.  XIII.  p.  iS'J.— 
l.'iMiiiM.K.  Jtilnh.  fur  Ktui.Irrhri/n/ihi  it'  n,   \^'V.  <!.  Cun^tnlt  .s  Jinirci^h  ,   18ôl».  t.  Il,  P.  «iw. 
•  ohs.  rb»  biik.  vil*.-/  l'">  «'i.! -ni-.  —   1 1  <  Kl    de  II' I  lie  .    VtnU'iu's  Arciùi.  l.  X\X^,p.  »'-^- 
et  Arch    (frnrr.  dr   med..  iM.»"».  l.    H,   p.   «ih».  l.yiMp|,o-:iij,.,;.iiie  Ue.>  k'aIl.l.oIl^  axiibih-?; 
tuimiir»   fmboli'iiii  >   di>   [M:iMmiin>  ;   leiii«'ii.ie    ^-rui.'i.ilc.  —    I.ms.  Soc  .  dr  biidogi*\  ^^^''' 
p.  \bO,  el  linz.  mril.,    l^.'.*.  p.  7  il .  I  .■-|.!.>    ic  KmmI-- dai;- 1»  1- uci'«.>tbi'inie.  Tans  ol>.  iJi' 
Vidal.  S"r.  nnntoin.     \s'\' .  y.    'îT.   '..i!.-  ;i  .--i  p.u*  Tri';i^>eau.  Clin,  ar  rilôU'I-DicUfl  IW- 
p.  C»#S   —  Mvkt;m    I»    îf  .  U  fiii'ttrr  ^r-'n  zi^.  I.  >c.   'is.juiii.    1837.  et  li-tz.  hdHh'Hi.,  \^i> 
p.  MO.  ^^ll^.  de  li-ir  .  y'.i./mi.-.  —  Mvttli    il.,   ù»'  riorijir,'  .  I.tj  s/  trunudulr.  1838.  iiiaizo. 
W  7t.  Firrtii,-,  p.    T.iT.   rt  tînz.   hihduit.  dr   -nrd.,   18r>8.  p.  HiH*.  I  ne  «'l'^ervalion  de  IfUio- 
eyllirmie.    >1.   Vii|;ii  ,t  ii;iii-i.iil  .ifu\  l(.ti>  •.>iii-  ob.''i."r\d;i.'n  dans  l:i  /*'/i   /it-Moi/m*/.  >in- 
s'.'ipeivexoir  ipie  r  i-r  ut  hi  iii:i!f;  iii  r- al  U*  il  ii\  a  ipiuu  IjÏI.  —  Mri.KF.L     II.  .  Znl^df^- 
fiir  l'stfchi'tfr..    I.si7.   I.  IV.   Iiir  fh<.   do  îr  ik-Mil».'  l- imin-'e  l'.U"  la  lii-uience. — HtâtCtu 
Tiin.s  tntil  liozrftr.  IStil.   ;.  ."^O.   i'idi-miijUf  eiitiv  Ih-u.ji.-.î  et  \ircbow.  jupco   détniiti\t- 
ment  an  j-i- -lit  «li-  le  «iniiiri'.  —  Mkkuacii.  i'.'insl'di  \  Jtihi..  iMi"».  p.  IIO.  ObsiTV.  — Son 
Trot.  .  \  irrhnir's  .[r- h..  \<ti.  i ■!.«..  d»- leuc.  iy;iipli.(t    tiiic-.  p..r  Sivdivw.dcxaniui.Ahhan/H. 

—  Mi»K'.-ACM.  Ih'  snl.  't  rausis  èitrb'>rt<nt.  bitre  \\\V|.  n>  M.  r.:i>  pe  i  dêiail.i.' de  leuoo- 
l'yljn'inif  piiiijible  li^pntr.  >priii'.iue.  >ai:i:  lie  de  \.ii  il  ».oncii"'lK»n<  .  —  Morius  J.  .  W- 
1/incel.  I8'il.  Vi.il.  Il,  p.  .V.M.  «.Uk.  de  IciiCHCythèinie  a.ec  :inlcad-/iiî<  pal'.i>triS,  hîf<r- 
liopliie  do  la  rati».  iliari  li«'e  tiv^-tb  «ud  iiitf.  —  Mi'?ikh  ol  Ki>.i.>in.  Virih.  Arrh..  l.  W^- 
Aiialysf  .lu  viui:  «l  ilo  Inriiie.  —  >1.)-Ln;.  lirrlm.  mcd.  Woch..  ls.'»i.  p.  3 il.  3  obs.  —  1^ 
MKMt.  Mnlt-urs  Arch.,  t.  XXXVII,  l.sili.  ;..  i.".  ti /;./;.  Iu'f*d.,  lSJ.i7.  p.  3J.  .<ai  îc  •ila-'ll"^l'■ 
de  la  leucèmii^'  li- ii.iji'  pr  raud^>(.-  l 'limi-iu  <ii-.- ;ii»diii^  de    rcr.-  \a\  cl  de  transiiiilation 

—  lit-  Mi.HE.  linliii.  m,  I.  M-- /<'Vjv  ///..  1>Ù7.  In'eniiill.  i.l  I  ■  ■.ij.;ii:e. —  lU  >ilve.  Traw- 
fusi'.^ii  danuln  Ici' rmi'\  ber.Mi.  IS'i7.  —  l'e  nilr.K.  Virch.  Aich..  IS''"*.  t.  X.  IV.  p.  -iU.  \k 
la  pli:M*\iiLi'--  «t  do  ;a  >:.'!n:t  )•■•  l-UiT-iVii  iU-.-.  —  Milifi..  yidrrhtndsch  Tidschrifl  vnor 
hcnreshindc.  I.N.'i.  /''n\rh:,/i  /Jr  Uini.  \h.i..  t.  IX.  p.  .".'»:.,  t  M;</i. /ifM.HMf/..  186:». 
p.  lil.  t'.;i>  de  lrîi."cyl!j.".iii»"-  iy:ii|.ii.  ;  u  .;.»■!  \,'w  .*  .  1.  .n.'iali'ii  du  sruii:  n"a  i-lé  i*ei.oiiuU'' 
«pi  après  la  mort,  «iian  !»»';  -o  l^-;ll  tvill.diO'i  sntii.il.  am\j<|;.i|-.-«  a:*.menteui  rapiil.  l^au^  ie? 
diTui»^!-!  |i'inp<.  —  ^•lsuF.T.  \l'd.  Tiht'-s.  iM.iT.  p.  *27r).  i\\.^.  —  >"*.>»  H.'.  I.  ntet^ucltioni^'* 
■.iir  l'iojs.    -ud  lii'i.      !>:.'.i.  -Il    p.    lj«».    i'.iio  pji   NuvÎK'W.  i..i.yamm.  Abhandl.,  p.  iSi 
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Voy,  ijoB^Ét. 

IIE.     Yoy,  Albimshe. 

mn.E6MASIE.  Voy.  A5ASARQUE. 


Flux  pathologique  pi-oduitparraugmenUtiou  et  raltéraiiou 
nonnales  de  l'appreil  géuital  de  la  femme.  Sous  ce  uom  quisigni- 
hmeut  écoulement  blanc  (>rjz6;  blanc,  ce»  coul^),  d  où  les  synonymes 
Uanckcs,  fluettrs  blanches,  weisse  Flms,  le  vulgaire  désigne  géoéra- 
fiooulement  de  tout  liquide  autre  que  le  sang  par  les  parties  génitales 
me.  On  voit  par  là  (|ue  ces  pertes,  loin  d'être  toujours  blanches,  doivent 
souvent  des  couleui's  différentes  ;  qu'elles  peuvent  tenir  à  des  maladies 
e  nature  ;  enlin  qu'elles  proviennent  suivant  les  cas  de  tels  ou  tels  or- 
U8Î  a-t-il  régné  dans  la  science,  jus(|u  a  ces  derniers  temps,  beaucoup 
el  de  dissidences  sur  la  manière  dont  on  doit  entendre  ce  mot.  On  en  a 
uisement.  tant  qu'on  a  négligé  de  remonter  à  la  cause  de  Técoule- 
qu*on  a  regardé  comme  une  maladie  spt'ciale  ce  symptôme  conunun 
rs  maladies.  11  faut  avouer  que  sous  ce  rapport  la  pudeur  mal  entendue 
les  a  longtemps  retardé  les  progrès  de  la  médecine  ;  car,  outre  qu'un 
inbre  négligeait  d'appeler  Tattcntion  du  médecin  sur  ce  phénomène,  un 
mbre  d'autres  supposait  qu'il  suifisait  de  lui  en  faire  part,  sans  se  sou- 
DQ  examen  direct,  pour  réclaircr  sur  la  nature  et  la  cause  de  leur  mala- 
I  v  a  autant  de  différence  entre  les  diverses  sortes  de  flueurs  blauclies, 
D  a  entre  les  diverses  espèces  de  crachats,  par  exemple,  ou  les  divers 
ats  qui  peuvent  se  produire  sur  une  muqueuse  quelconque. 
1  la  leucorrhée  proprement  dite  doit  être  distinguée  de  la  fausse  leu- 
A  cet  égard,  il  nous  semble  i|u'oii  doit  entendre  sous  le  nom  générique 
igue  de  pertes  blanches,  les  liquides  de  nature  et  d*origine  très-diverses 
nt  par  les  parties  L'éni taies  de  la  femme,  tandis  qu'on  doit  réserver  celui 
:ial  de  leucorrhée  aux  liqiiidt.'s  qui  sont  produits  directement  par  ces 
sous  rintluence  d'un  état  pathologique  bien  caractérisé. 
ME  LEiTORRHÉc.  Le$  pertes  dont  les  femmes  se  plaignent  |)euvent  venir 
i  Irès-différenls,  elles  peuvent  être  déterminées  par  la  présence  de  corps 

ou  p.ir  le  développement  de  lésions  organiques  plus  ou  moins  graves. 
;on  de  res  cas,  nous  ne  les  d<^igneroiis  sous  le  nom  de  leucorrhée.  11 

fusrprà  l'évacuation  d'un  kyste  ovarique  par  la  trompe  qui  ne  puisse 
aissance  à  un  «Hroulemont  qu'on  peut  confondre  sinon  avec  la  leucorrhée, 
»  avec  rhydrorrhée  ou  l'hydropisie  utérine.  Des  môles  hydatifomies  ou 
>,  des  {K)lype$.  des  tumeurs  fibreuses,  produisent  des  écoulements  résul- 
irritation  que  leur  seule  présence  détermine  sur  la  muqueuse  utérine  et 
^ment  sur  ses  ;ilandes.  Lliy|M^rtrophie  locale  et  ^énZ-rale,  les  granub- 
§  foiiifosités  prrKluisent  de  piireils  écoulements,  non  pins  en  agissant 
fS  précédentes  lésions  à  la  manière  de  corps  étrun'jti's.  mnis  en  altérant 
t  la  vilalilf*  même  de  l'organe.  Os  |»erles  sont  très-variables  suivant  la 
le  la  maladie,  l:  voluin  '  des  tunieur<,  le  de^'ié  de  léaction  qu'«*lles  exci- 
s  rut'TUs;  quel(|iiefois  il  y  a  un  sini|>le  écoulement  muqueux,  f|uelque- 
coulement  sajiuuiiMlent,  sanieux,  purulent,  etc.;  la  timiéfaction  de  Fu- 
§  douleurs  contractile:*,  les  héniorrliagies  et  plusieurs  autres  symptômes 
.  le  diagnostic  diÛérentiel. 
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du  sangr  dans  les  maladies.  Obs.  I,  hypertr.  de  la  rate,  du  foie,  sang  en  bouillie  éptisK, 
couleur  lie  de  vin  el  comme  môle  de  pus  louable  (pièces  présentées  à  l'Acad.  de  méd. 
en  mars  1)^25;.  Ycipeau  admet  que  Ta  Itération  est  indépendante  des  lésions  des  solides, 
et  même  que  ces  dernières  sont  consécutives  à  l'altération  du  sang.  —  Verhandlungen 
der  phys.'inedizin.  Gcsclhrhafl  zn  Wùrzhurg,  t.  VII,  et  Gaz.  niédicalc  de  Paris,  ^.  fâli\ 
iï^58.  Matériaux  pour  servir  à  l'iiistoirc  de  la  leucémie,  par  MH.  Bamberger,  Yirchowct 
Scherer.  —  VALLXTi.NEn.  Deutsche  Klin.,  18(38,  n*  *i\.  Obscrv.  —  Vhial.  De  la  leucocythimk 
xpléiiiqur,  in-8'.  Paris,  I85(),  Yirlor  Massnn.  Avait  paru  en  détails  dans  la  GaulU 
hebdomadaire,  1850.  p.  Ol»,  lOl»,  201,  235,  'J52  —  Le  même.  DuUei.  de  la  Soc,  amUomiqme, 
1857,  p.  355,  et  Gaz.  hebdoinad.,  p.  588,  Observ.  de  leucocythèmie  splénique.  —  Vieinet 
CoRML.  Dull.  de  la  Soc.  anal,  de  Parix,  18Gi,  p.  47.  Obs.  de  leucocythèmie  lymph.  Gangl. 
avcc^  corpusc.  blancs  sembl.  aux  glom.  de  Mulpi^lii  de  la  rate  ;  globulins  dans  le  sang  (Gomil). 

—  ViGu.  Bull,  de  la  Soc.  méd.  des  hôp.,  1855,  12  déccndDrc,  t.  III,  p.  37  :  3  obsemtioa 
originales  (reproduites  dans  la  monographie  de  M .  Vidal)  ;  p.  60,  di>cussion  ;  p.  63,  analyse 
des  travaux  de  Bennett;  p.   78,  résumé  de  la  discussion;  p.  189,  discussion.  —  Vibomt. 
Frorieps's  Notizen^   1845,  novembre,  n°  780.  Wcisxcs  Blut  (reproduit  textuellement  dis 
Gcsamm.  Abhandl.].  Première  observation  [Marie  Straide,  du  I*' mai  au  31  juill.).  Premier 
aperçu  bien  nel  des  corpuscules  blancs  du  sang  constituant  une  maladie  nouvelle.  —  Do  vte. 
Weiêsblut  und  Milztumoren.  V  Prcuss.  medizin.  VercinS'Zeiluntj,  1846,  août  et  septembre, 
n«'  54-36,  el  (2*  article)  1847,  janvier.  n«'  3  et  4.  (Articles  reproduits  textuellement  dao! 
SchmidVi  Jahrbiicher,    t.   LVII,   p.    182,   et   plus  tard  dans  Gesamm.  Abluindlungen  tm 
iDÙtsenxchafilichen  Mediiist].  2*  Die  Jjcukœmie.  Arch.  fur  palhol.  Anal.f  1847,  t.  I,  p.  5d5 
(première  mention  do  la  leuc.  lyniphat.).  o«  Puis  Arch.,  1840,  t.  II.  p.  587.  4*  Arch.,  1853, 
t.  V,  p.  43.5-  Ibid..  1854.  t.  VI,  p.  427.  G-  Ibid.,  1854,  t.  VII,  p.  M\[Profetsor  Bentirtîmi 
Lcukœmia.  p.  50r>  .  —  On  )iéme.  Gesamm.  Abhandl.  zur  wissrnsch.  Medizin.  Frankfùrt  a.  I., 
1856.  i'eber  farblose  BltUkorperchen  und  Ijcukœmie.  Quatre  mémoires  consécutils  îles  den 
premiers  sont  In  reproduction  textuelle  de  ses  premiers  tra\anx-.  Analyse  dans  Gaj;.  hébé., 
1856,  p.  03,  et  dans  Arch.  qni.  de  méd.,  1851).  p.  li»0.  t.  Vil.  5«  série.  Cité  dans  Wùrzbur^ 
Verhandlungen,  t.  Il,  p.  325.  —  Dr  même.  Wùizb.  Vcrh.,  t.  VU  \fragni.  pour  servir  à  riiist.de 
la  leuc  b,  partie  anatom.  el  physiolog.).  —  Du  même.  Gellularpathologie  in  ihrcr  Begrûndmil 
aufphifsiol,  undpaihol.  Gewtbriehrc,  Berlin,  18.50,  ou  Pathologie  cellulaire  ^trad.  Pionl. 
Paris,   1861,  p.  150);  p.  150  el  suivante,  Icucocytose  et   leucémie;  p.   155,  p\ohéniiec( 
leucocytose.  —  Do  même.  Traité  des  tumeurs,  t.  i,  20*  leçon,  p.  413.  Leucocytose  dansb 
syphilis.  —  Du  même.  Syphilis  coustitulwnnvlle .  Traduite  par  Picard.   Paris.  18tK),  p.  108. 
Leucocytose  dans  la  s\pliilis  nirmes  termes  cpie  dans  l'autre ouvra^'c).  —  Vocli.(J.).  CansUitt'f 
Jahrcslu'richt  fiir  18tti.  Un  ras  rironnu  pemianl  la  vie.  —  Di  mê»ie.  Arrh.  fur  patlml.  .AmL 
t.  m,  ]\  570;  1840. —  Dr  mi.mf.  Ilandhuvh  dcr  spt':ieUcn  Pathoi.  und  Thérapie.  Eiianiren. 
1851.  r.ilé  aussi  par  Vircliow.  (icfianim.  Ahh  ,  p.   100,  20).  de.  —  Vilpiax.  Voy.  Chiucot. — 
Waluce.  Glasgttu-  nini.  Journ.,  lS5.i.  —  >Vard  (OjJ:ior  .  Med.  Timra.  1852.  p.  215.  01i<. — 
WiiPENnAi'M .    Virch.   .l/v7i..  t.  \Vll.  p.   401.  Observ.   —  \Nilks    S.  .  (iuy's  tlospital  Rej'Oii*, 
1855,  p.  3<îl.  *i  obsiMN.  Anal,  dans  Arch.  qni.  dr  mrdrc..  18ti5,  t.  Vlll,  p.  *225.  —  (ii/i/« 
ho.y}ital  Beports,  5'  >rv\o,  t.   II.  1850.  p.  11'.  0L>.  il).   llNj>erlropliie  des  glandes  lynij^lia- 
ti«iues  coniiiiniV  avor    une  nialailie  particulière  de  la  rate.  Tas  dr  leucémie.  Analyse  par 
Cornil,   Archives  gnt.   de  md..   IS(m,  t.    Il,   p.  i'08.    —    Du   même,   l/incct,  1^50,  t.  Il, 
p.  538.  Obs.  —  Dr  Mf.Mi .    Vtc  l/inrcl,  I8r»l,  t.  11.  p.  0.  Ul>servati(  il  d'un  cas  lypedi-  Icuci*. 
spléniipie.  —  Dr  mêvf,  huirci.  1802,  t.  I,  j».  5ltl.  Aiurmin  lymphalica .  0|is.  —  \VnL5HiRE. 
iancct,    18r»l,   t.  H,  p.  8.   Anu'mia  lymph.  —   WjNrKicn   ^dEilangen'.  Pr.  Vereins  inedii. 
y.citung.  1817.  3, et  Srhmidl's  Jahrbii'hrr.  t.  l.IX,  p.  182.  Cité  aussi  par  Virchow,  Getam*. 
.[bhandt.,  p.  l77.  A  dû  puldier  son  observation  ailleurs,  dit  Viivliow.  Obs.  de  tumeurs  de 
la  rate  el  du  l'oie  avec  >ang  blano  examiné  pai-  Viivliow.  —  Won  lez.  Bull,  de  In  Soc.  méé. 
des  Mp.,  18r»5,  20  n«»\einbre,  t.  III.  p.  45.   l'ne  nL'Soiv.  ropn"Hluite  par  M.  Vidal  dans  si 
niomyrapliie.  —  Wimikkluh.    An hiv  der  Ihilhunde.  0'  llcft.   18rili.   p.  531,  el  (îfli    kebi. 
de  mcd.,  1807,  p.  61.  Pneudffl.eitKurnil',  oi  niulndie  de  H.-dykin.  oa  lymphadcnome  mul' 
tipir  .sans  leucémie .  c'est  lO  »piV>!  Kr.mce  t  ii  .  ppolle  ï  ndeuie.  5  oLs.  l'iodnre  de  polassiun 
p:»i  ut  taire  dn  bien.  Cou^idér   aiuiti'iii.  tl  p!i\-i  >1. —  Zkxkeh.  i.nnstatt'^  Jahr.,  1858.  p.  2H- 

—  Zim«h;manv.  Vùch.  Anb..  l.  WlJi.  p.  JJI     lîiiiO  .  Zur  Bluiktrpcrchenfrage. 

L.  1<àxbert. 
LErcoCR.tPHis.     IMiiio  aj»|'rll«;  ainsi  li'  Chanlon-Mario.  {Voy,  C!«iccs.) 


MM.     Yoij.  NiTioLE.  LoL.  Iideum  k\c>  ancioimos  liliarinacopét'»  est  h 
.iivllêe  jaune  iChciranthus  cheiri  L.i.  11.  B5. 
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;.    Voy.  CoRNÉK. 

UBVCPOPATHIE.     Yoy.  Alblmsme. 
UVC^OPHIiEGXiASlE.  Voy.  Anasarque. 

LWJCOBKBJiK.  Flux  pathologique  produit  par  Taugmentatioa  et  Taltératiou 
essdcrétions  normales  do  Tupinireil  génital  de  la  femme.  Sous  ce  nom  quisigni- 
e  littéralement  écoulement  blanc  (>cuxèç  blanc,  ôsiv  couler)»  d  où  les  synonymes 
t  pertes  blanches,  fiuettrs  blanches,  weisse  Fluss,  le  vulgaire  désigne  généra- 
Bment  Técoulcment  de  tout  liquide  autre  que  le  sang  par  les  parties  génitales 
le  h  femme.  On  voit  par  là  que  ces  [)ertes,  loin  d'être  toujours  blanches,  doivent 
irésenter  souvent  des  couleurs  différentes  ;  qu  elles  peuvent  tenir  à  des  maladies 
le  diverse  nature  ;  enfin  ((u'elles  proviennent  suivant  les  cas  de  tels  ou  tels  or- 
pnes.  Aussi  a-t-il  régné  dans  la  science,  justfu'à  ces  derniers  temps,  beaucoup 
leugue  cl  de  dissidences  sur  la  manière  dont  on  doit  entendre  ce  mot.  On  en  a 
èiisé  étrangement,  tant  qu'on  a  négligé  de  remonter  à  la  cause  de  Técoulc- 
■ent,  et  (|u*on  a  regardé  comme  une  maladie  spéciale  ce  symptôme  comnmn 
î  plusieurs  maladies.  Il  faut  avouer  que  sous  ce  rapport  la  pudeur  mal  entendue 
kl  femmes  a  longtemps  retardé  les  progrès  de  la  médechie  ;  car,  outre  qu'un 
pind  nombre  négligeait  d'appeler  l'attention  du  médecin  sur  ce  phénomène,  un 
pand  nombre  d'autres  supposait  qu'il  sullisait  de  lui  en  faire  part,  sans  se  sou- 
■ettre  à  un  examen  direct,  [)our  l'éclairer  sur  la  nature  et  la  cause  de  leur  mala- 
die. Or  il  va  autant  de  différence  entre  les  diverses  sortes  de  flueurs  blanclies, 
ip'fl  y  en  a  entre  les  diverses  espèces  de  crachats,  par  exemple,  ou  les  divers 
éemlements  qui  peuvent  se  produire  sur  une  muqueuse  quelconque. 

D'abord  la  leucorrhée  proprement  dite  doit  être  distinguée  do  la  fausse  leu- 
orriiée.  A  cet  égard,  il  nous  semble  ({u'on  doit  entendre  sous  le  nom  générique 
et  trop  vague  de  pertes  blanches,  les  liquides  de  nature  et  d'origine  très-diverses 
fi  sortent  par  les  parties  génitales  de  la  femme,  tandis  qu'on  doit  réserver  celui 
plus  si>écial  de  leucorrhée  aux  li(|uidcs  qui  sont  produits  directement  par  ces 
Mganesy  sous  l'influence  d'un  état  pathologi({uo  bien  caractérisé. 

I.  Fausse  leucorrhée.  Les  pertes  dont  les  femmes  se  plaignent  [teuvent  venir 
''organes  très-différents,  elles  {lenvent  être  déterminées  par  la  présence  de  corps 
tbingers  ou  par  le  développement  de  lésions  organi({ues  plus  ou  moins  graves. 
koB  aucun  de  ces  cas,  nous  ne  les  désignerons  sous  le  nom  de  leucorrhée.  11 
s'est  pas  juscpi'à  l'évacuation  d'un  kyste  ovaricpie  par  la  trompe  qui  ne  puisse 
Amner  naissance  à  un  écouleni(Mit<{u  on  peut  confondre  sinon  avec  la  leucorrhée, 
ài  moins  avec  Thydrorrhée  ou  l'hydropisie  utérine.  Des  môles  hydatifornies  ou 
cbmues,  des  ]>olypes,  des  tumeurs  fibreuses,  (iroduisent  des  écoulements  résul- 
tat de  l'irritation  que  leur  seule  {u'ésence  détermine  sur  la  muqueuse  utérine  et 
purticulièrement  sur  ses  ^'landes.  L'hypertrophie  locale  (^t  générale,  les  granula- 
lioos,  les  fongosiUs  prcidnisent  de  pareils  écoulements,  non  pins  en  agissant 
comme  les  précédentes  lésions  l\  la  manière  de  corps  étraii'jcrs.  mais  on  altérant 
le  tissu  et  la  vitalité  niéni(!  de  Torgunc.  ('es  pertes  sont  tivs-variables  suivant  la 
période  de  la  maladie,  le  voluin;'.  des  tumeurs,  le  degré  de  réaction  qu^oUcs  exci- 
tent dans  Tutérus;  quchpielois  il  y  a  un  sini|>lc.  étxMitcnHMit  nnii|ueu\,  quelque- 
bii  un  écoulement  sanguinolent,  sanieux,  purulent,  etc.;  la  tuméfaction  de  l'u- 
éru»,  les  douleurs  contractiles,  les  hémoiiiiagit's  et  plusieurs  autres  symptômes 
KÎIiteut  le  diagnostic  différentiel. 
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Uu  corps  étrauger,  uu  pessaire,  séjournant  dans  le  vagin,  et  uième  dauslW 
rus,  y  produit  une  hypersécrétion,  y  détermine  de  la  suppuration^  et  y  retient  dei 
liquides  purulents,  qui  en  se  décomposant  exhalent  une  odeur  de  fermentaliai 
acide  tràs-pénélrante.  L*écouIcment  qui  suit  la  décomposition  des  caillots  de  sug 
retenus  dans  ces  cavités,  a  Todeur  caractéristique  que  les  chirurgiens  savent  \m 
reconnaître  pour  Tavoir  sentie  en  pansant  des  f)laies  compliquées  d'faémorrhagÎB 
et  de  caillots  putréfiés  par  un  long  séjour  au  milieu  des  tissus.  L'écoulement  dftk 
la  décomposition  du  pimluit  de  la  conception,  des  membranes  fœtales,  ou  du  ph- 
centa  retenu  dans  T utérus,  exhale  une  odeur  de  putréfaction  analogue;  iliei 
même  temps  une  couleur  et  une  consistance  qui  difl'èrent  autant  que  son  odev 
de  celles  de  Técoulemeut  leucorrhéique  ;  il  est  paie,  sanieux,  ou  mélangé  h 
sang,  de  pus  et  de  débris  membraneux. 

Les  abcès  de  l'utérus  ou  les  suppurations  étendues  de  toute  la  surface  intem 
de  Torgane,  peuvent  déterminer  l'issue  intermittente  ou  continue  de  quantiUi 
de  pus  quelquefois  très-considéraljles  et  que  l'on  voit  sortir  dans  ce  cas  de  h 
cavité  utérine  elle-même.  Tels  sont  les  faits  rapportés  par  Âshwell,  qui  a  vu  m 
demi-pinte  de  pus  sortir  de  cette  cavité  chez  une  malade,  et  par  Safîord-Lee,qui 
vu  un  écoulement  purulent  abondant  |)roduit  par  la  présence  d'un  polype  (cilél 
par  Graily  Hewitt,p.  86).  Tel  est  celui  de  Muttliews  bmican  (Edinb,  med.JounL^ 
mars,  1860),  qui  a  vu  sortir  une  quantité  considérable  de  pus,  chez  une  vidh 
femme  qui  avait  cessé  d'être  menstruce.  J'ai  vu,  dans  un  cas  analogue,  oh 
quantité  notable  de  pus  sortir  de  la  cavité  utérine  ;  dans  un  autre  cas,  un  abeài 
interstitiel  ouvert  sur  la  lèvre  antérieure  du  col.  Les  abcès  développés  près  di 
vagin,  tels  que  les  abcès  pelviens  ouverts  daus  ce  canal,  se  distingnent  lOfli 
de  l'écoulement  leucorrhéique  par  la  nature  purulente  et  ordinairement  hom^ 
gène  du  liquide,  et  par  la  soudaineté  de  son  apparition. 

La  tuberculisution  utérine  qui  parait  d'ailleurs  être  très-rare,  peut  déterminer 
aussi  un  écoulement  aqueux,  jaune  sale,  ou  brun  pâle,  durant  un  long  temps,  m 
distinguant  de  la  leuœrrhée  par  ces  caractères,  et  de  l'ichor  cancéreux  par  l'ab- 
sence d'une  odeur  spéciale. 

Le  cancer  donne  lieu  à  un  écoulement  séreux  ou  séro-sanguinolent,  compt- 
rable  à  une  eau  roussàtre,  ((uelquefois  assez  Acre,  irritant  |X)ur  les  tissus  sous- 
jacents,  rarement  inodore,  habituellement  fétide.  Lorsqu'il  est  ulcéré,  réccjk* 
ment,  en  continuant  à  être  séreux,  est  mêlé  à  des  matières  plus  épaisses,  à  du  pw,  - 
ù  des  détritus  de  tumeur,  il  est  iciioreux  et  particulièrement  nauséabond.  Cette 
odeur,  très-différente  de  l'odeur  de  fernientalion  des  liquides  leuconhéiques,  et 
même  de  la  putréfaclion  des  caillots,  est  caractéristique. 

II.  Leucorrhée  proprement  dite.  La  leucorrhée  elle-même,  comme  les  pertA 
blanches  que  nous  venons  d'énumérer,  est  habituellement  symptoniatique.  Doit* 
on  la  sujiprinier  pour  cela  du  cadre  nosologiijuc,  et  se  contenter  de  lui  donner 
une  place  dans  la  scméiologie?  11  iuut  convenir  que  la  plu[)art  des  auteurs  con- 
temporains qui  traitent  des  maladies  des  femmes  s'abstiennent  de  lui  coiisxfV 
un  chapitre  particulier,  et  que  plusieui's  en  omettent  même  le  nom.  On  se  con- 
tente de  signaler  les  écoulements  symptonialiqucs  de  la  vulvite,  de  la  vagiiiite,(ie 
l'endométrite  ou  du  catarrhe  de  l'utérus,  en  décrivant  la  phlegmasie  des  méat 
branes  muqueuses  ({ui  revêtent  les  divers  segments  de  l'appareil  génital.  Naiijt 
pense  qu'il  convient  de  conserver  le  nom  et  de  faire  l'histoire  pathologique  de  b 
leucorrhée,  pour  deux  raisons  principales. 

h\  première  c'est  l'intérêt  même  que  présente  ce  b^mptônic  eu  séniéiologie 
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Btérine.  La  perte  blanche,  vraie  on  fausse  leucorrhée,  est  d'une  importance  capi- 
tale pour  le  diagnostic  ;  elle  révèle  toujours  un  état  morbide  ;  il  n'y  a  pas  de  leu- 
oorrhée  normale  ou  physiologique,  de  quelque  façon  qu'on  veuille  l'entendre. 
Qks  quelques  femmes,  il  est  vrai,  les  flueurs  blanches  ne  sont  accompagnées 
(Tiucun  autre  symptôme,  et  l'habitude  d'observer  un  pareil  écoulement  chez 
dies  et  chez  quelques  autres  femmes,  {)orte  malheureusement  les  malades  à  le  né- 
gliger ;  mais  le  médecin  doit  se  rappeler  que  la  seule  apparition,  et  surtout  la  du- 
rk  d'une  pareille  perte  témoignent  d'un  véritable  état  morbide  ;  il  doit  savoir  que 
n  récoulement  devient  visqueux  et  gluant,  s'il  est  accompagné  de  dyspepsie,  de 
pileur,  d'amaigrissement,  il  est  symptomatique  d'une  maladie  utérine,  etc. 

La  seconde,  c'est  l'importance  de  ce  symptôme  au  point  de  vue  des  indications, 
k  traitement  de  la  leucoirhée  comporte  dos  manières  d'agir  spéciales,  qui  res- 
semblent à  celles  que  l'on  applique  aux  écoulements  des  autres  muqueuses. 
Ami,  indépendamment  de  tout  autre  symptôme  résultant  des  diverses  altéra- 
tioDs  physiologiques  ou  pathologi({ues  de  la  matrice,  l'apparition  et  la  persistance 
fan  écoulement  par  les  voies  génitales  suffisent  pour  commander  au  praticien 
fa  recherches  bien  déterminées,  et  pour  nécessiter  l'emploi  d'un  certain  nombre 
ift  nédications  qui  sont  exclusivement  applicabh^  h  cet  état  morbide. 

Ifads  il  y  a  plus,  on  peut  se  demander  si  la  leucorrhée  ne  constitue  pas  par 
«DHnéme  une  maladie,  et  si  dans  certaines  circonstances,  relativement  rares, 
ëk  n'est  pas  une  vraie  maladie  au  lieu  d'être  un  sjmptôme.  Sans  préjuger  cette 
qwstion  sur  laquelle  nous  allons  revenir,  je  ferai  observer  que,  môme  dans  les 
CM  bien  plus  nombreux  où  elle  est  évidemment  symptomatique,  elle  peut  per- 
Mter  comme  symptôme  ultime  de  la  maladie  qui  l'a  produite,  et  même  après  la 
(oérison  de  celle-ci.  Gomme  la  suppuration,  l'ulcération,  les  granulations,  etc  , 
Ji  leucorrhée  est  souvent  l'une  des  terminaisons  de  l'inflammation  ;  mais,  celle-ci 
|Miée,  elle  persiste  et  réclame  seule  un  traitement  qui  ne  relève  alors  en  aucune 
i^  du  traitement  antiphlogistique  proprement  dit.  lx)rsque  l'inflammation  ai- 
fDêdes  muqueuses  génitales  est  passée,  que  l'inflammation  chronique  elle-même 
a  perdu  les  caractères  qui  peuvent  la  faire  ranger  dans  les  phlegmasies,  il  reste  de 
Il  leucorrhée  et  quelque  lien  qui  rattache  la  leucorrhée  à  l'inflammation,  ce 
i'ertplus  alors  l'inflammation  qu'on  a  h  traiter,  c'est  la  leucorrhée.  11  en  est  de  la 
kacorrhée  comme  de  l'hémorrhagie,  de  la  suppuration,  etc.,  qui  sont  toujours 
k  symptômes  ou  les  conséquences  éloignées  de  quelque  maladie,  mais  qui  de- 
Vanent,  à  leur  tour  et  h  elles  seules,  des  sources  d'indications,  indépendamment 
fa  maladies  qui  leur  ont  donné  naissance. 

ni.  LeocoRRHéB  iDioPATHiQUE.  La  leucorrhée,  disons-nous,  est  souvent  sym- 
fllDatique  d'altérations  tres-diverscs  de  la  muqueuse  génitile,  et  même  du 
faa  propre  de  l'utérus  et  de  ses  annexes  ;  elle  n'est  pas  alors  une  maladie,  elle 
i*ert  qu'un  symptôme.  Mais  en  est-il  toujours  ainsi?  et  après  lui  avoir  donné 
■ae  importance  exagérée  et  avoir  ccmdensé  en  elle  toute  la  pathologie  utérine, 
iDBDie  l'avait  fait  Bhitin  (J.-B.  Blatin,  du  Catarrhe  utérin,  ou  des  flueurs  blan- 
fai,  Paris,  an  X,  4801.  H.  Blatin  et  V.  Nivet,  Traité  des  maladies  des  femmes 
fù  déterminent  des  flueurs  blanches,  des  leucorrhées  ou  tout  autre  ccoutemeni 
ilffai/,  Paris,  Clermont-Ferrand,  iS42),  faut-il  la  rayer,  avec  la  plupart  des 
Mfarues,  du  cadre  dts  maladies  de  la  matrice  et  ne  la  citer  que  comme  un 
faqilôme  do  métrite  interne  ou  de  vaginite?  Je  crois  que  la  réaction  a  été  exa- 
Me  et  je  pense,  sauf  les  modifications  ({ue  nos  connaissances  ultérieures  appor- 
roat  k  cette  opinion,  que  l'on  doit  admettre  enrx)re  un  état  patholo^que  non 
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inllammatoiro,  caracttîrisé  par  l'Iiypersi'crétion  des  muqueuses  génitales.  Nul 
doute  que  c^tto  liyporst'crétion  ue  suppose  un  certain  degré  d'irritation  ou  di' 
congestion  de.  la  muqnenso;  mais  elle  est  liivorisée  par  la  faiblesse  plutôt  qu<- 
par  la  Um'va)  de  vihdilé  de  relie  niend»r;iue,  et  il  est  souvent  difticile,  pour  ii'' 
pasdire  iuiposçil)lo,  d' la  rattachera  rinllaniuiatiou  par  lescausesqui  lengendrait, 
pas  plus  que  par  les  syui)itômes  qui  racc4)nipa;4neut,  ni  par  le  traitement  qui 
lui  convient. 

Je  vois  avec  plaisir  ees  idées  partagées  par  la  nouvelle  génénition  médical*'. 
11  y  a  des  ras.  cl  ils  sont  uonibn>u\,  disent  MM.  Ilaele  et  lx)rain  (Valleix,  liuiûf 
du  tnvtlecin  inaticiniA.W  p.."-,  Paris,  t801),  où  la  leucordiée  est  toute  b 
maladie,  c'est-à-dire  où  elle  ne  se rattarlieà  aucune  lésionauatoniiquepennanonte. 
l'ne  conqiaraisoiî,  ajoutcnt-ils,  l'era  ronquvndn»  uotie  pensée.  (Ju'uu  individu 
lynqdiatique  h  conslitiition  l'aihle  et  molle,  soit  sujet  à  un  flux  sudoral  excessif  et 
liahituel,  dira-t-on  cpie  ce  iluv  est  le  sunplome  de  la  débilité  générale, de  IV-cono- 
mie?  Non,  certainement  ;  il  en  sera  TelVet,  le  résultat,  non  le  symptôme.  La  fai- 
blesse générale  n'est  (pi'une  inq^erfection  relative  di>  )'or;ranisation  et  des  |)riD' 
cipales  Ibiictions,  mais  re  n\'st  pas  une  maladie  ;  k'  llux  sudoral  sera,  au  con- 
traire, la  maladii'  tout  entière,  et,  qui  plus  est,  une  maladie  essentielle,  car  il 
n'aunt  )i:is  son  point  de  départ  dans  une  altération  anatomipie  de  la  peau.  CgI 
de  reltf  manière  cpie  l'on  doit,  à  notre  sens,  entendre  la  leucorrlu-e  constiluliou- 
uelle.que  nous  per>isloiis,  avec  lH?aucoup  d'auteurs,  à  considérer  comme  une 
maladie  réidle  et  essentielle. 

11  est  justt\  en  etTet,d«'  dire  (|ue  les  l'emmrs  à  tt-mpérament  lymphatique, «con- 
stitution molle,  faible  et  délieate,  sont  plus  sujettes  quelesautres  à  la  leucorrfaé^* 
indépendamment  de  toute  altération  organique.  Il  est  juste  de  reconnaître  qu'ime 
jM?rversion  de  eirculatinn  ou  irinnervati»in.  une  flu\ion  utérine  kVère,  un  perii^ 
coMiiestum.  un  érélbisuie  nu  une  ixiitation  [tarlioulièie  du  tissu  peuvent  ttr»* 
néc»"»»sauv»»  piMU"  e.iuxT  la  li'iunrrli'/i-.  Mai>  l.i  leutorrliér  d(.»it-elli'  pour  cihi  » tr*' 
considérée  ii»nnn«'  ét.uit  néri".v;iji,»in"Ul  ^xurpt-imatiMue  de  ci-»î  altéra  linn>  «If  1^* 
vie  liu.iic  ou  tic  i  étal  lif  débilité  i:éii.r;i|e  ii»<  in.d.id'>  «pii  en  s«Mit  atteinlt>?  V>i'- 
as<)nénirnt  ;  tar  ull."  pervriNÏnM  <{,•  nutiitittu  »t  d'imiervation.  cetlf  l.Mbli>^* 
ori::in«'ll  •  nu  acipiiM- d»-  rii":^.ini>nie  .luiii'-nt  |iu  »»i'  traduire  par  une  aulr*  iiuni' 
fe<tatinn  nu  doMiicr  n;ii^>;jni-  •  à  un  .uitir  il. il  ninrbjdi*.  Kn  (ii>po>jnl  la  iiialad*? 
aux  llux.  iti  li»(,ili>:int  »•»•<  lUi\  <lai!>  I  utérus.  {  ar  Niiiti*  di*  i  "au::moii  talion  de  ^•^ 
crétion  qu'rlliv  nnt  imicnéidans  les  i^Iamb-N  utéii!ii'<.  vWk-^  ont  été  les  caiisi-s  pn  ** 
dispON.inte<  et  délrrtnin;uil«'<  ib-  I.t  buiorrliée:  niai<  cllf-i  i  <eulee>t  laniAUliof' 
tonte  la  maladii'.  I.'i'lat  <le  dél»i!ili''  i^én-'iMlr  .1  l'alli  iMtinn  Inncîiomull'  k»  il»-' 
qui  en  «'Ut  tMNtïiivé  II- d' v.  lii|j  eMJiiiit  m-  pii'^- iM- !iî.  ni  Jinu-  ni  laulre.  fomifl'* 
la  Irur-niliéi-.  !•■>  I  ;;Mi!rr->  d'un  él:!t  ni-'iiiitl"  liél.-riiiiné. 

I.»  IrnMiub'-''  i  ii'i'atluijiîr  »"»!  d'»v«-  un  /'?/ •  nma'mtl  i\r<  nnii|ueu<>es::énitii'^* 
]»bi-  parl-iuliértinriil  d--  I.t  m  inl-M»!'^  iiil-in--  ib-  Inté-ru'».  llux  mu  queux  «i 
mur'v;inni|'^îit .  /c.t  ri<r  j-iir  ua-^  fi'n-iir  ,;,-,i  ,.//,■  rt  f,tjr  tnh*  /ïré^i/is/âosifirti 
l"C'.ilr.  fî  il  tr  .'/.'/?•  r-i'.'i  l'.ir  unr  ir-  it  iti'  'i  /■  /.'•  drl'i  inriuhrath*  sitcretontt 
*'-Ji  ]':i''  u'.''  i"t,  r'fcfti-'ii  I  ucîf  tincllr.  tvlic  '/>/c/«»  •/r.'iiri*>v, 

Ml»-' è  i!!-?!!'.  Ml  't.iî  m««ri'!ib-  <ii.'..  !  il -Ml  \]!:--  ni-dad)»'  r<senlielle.  au  mtiw 
tiîr-    î;!.- i..:îi  .!  lîr.  îl.i\.  tvl  i],ie  .îi.tnîiéi-.  br 'U  'inirjj.'.-.  blennorrbt^  urétlir>. 

1*i!:m  I-  s  .  ■•n'i;V.t!i«.  li'.it.Mii'"  iiéui  r.il.-  ,|ui  j  r.-.ii-i...Hfnt  à  la  leucorrhée, ou }K?nl 
•  .t.  î  l  ;ii.. ,  ••' t.!nï"ri«mint.  1.1  cMKtitulîon.  J.-.JiuMt.  riiabilalion.  raliment^lnHi 
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habituelle,  etc.  Hais  il  est  difficile  d'apprécier  à  sa  juste  valeur  Tinflueuce  de  ces 
diverses  causes,  interprétée  coiitradictoireuieut  par  ceux-là  même  qui  ont  entre- 
pris des  reclierdies  propres  à  l'éclairer. 

Ainsi  il  est  admis  que  les  constitutions  faibles,  les  tempéraments  lymphatiques 
sont  sujets  à  la  leucoirhée,  et  je  suis  de  cet  avis,  malgré  l'assertion  contraire  de 
quelques  patliologistes  qui  ont  probablement  observé  simultanément  des  blen- 
norrhapes,  des  vaginites  et  quelques  leucorrhées  proprement  dites  chez  des  filles 
pibliques,  et  qui  en  ont  fait  la  base  de  leur  statistique.  L'âge  de  la  première  période 
les  fonctions  sexuelles  m'a  paru  disposer  à  la  leucorrhée  ;  je  l'ai  observée  ciiez 
les  jeunes  filles  avant  l'apparition  des  règles  ou  pendant  les  premières  aimées  de 
k  menstruation,  et  chez  les  jeunes  femmes  plus  souvent  que  chez  les  femmes 
âgées. — Les  climats  froids  et  humides  y  prédisposent  aussi.  On  a  bien  dit  théori- 
quement que  les  contrées  chaudes  relâchent  les  vaisseaux  et  préparent  les  flux 
comme  les  liémorrhagies  ;  mais  il  est  avéré  que  les  contrées  humides,  telles  que 
k  Belgique,  la  Hollande  et  les  districts  mank^ageux  de  l'Angleterre,  y  disposent 
bien  plus  positivement.  (Graily  Hewitz,  ouv.  cit.,  p.  89.)  b'après  une  statistique 
rqnsant  sur  des  faits  observés  à  Paris  par  Marc  Despine,  et  à  Marseille  par  H.  Gi- 
rud,  le  tiers  des  femmes  seulement  seraient  exemptes  de  llueurs  blanches  à 
Piris,  tandis  que  les  trois  quarts  en  seraient  exemptes  à  Marseille.  (xMarc  Despine, 
Bedierches  anatomiques  sur  quelques  points  de  r histoire  de  la  leucorrhée;  dans 
\h  Archives  générales  de  médecine,  2^  série,  t.  X,  p.  165,  J*aris,  1856.)  Le 
i^our  des  villes  est  universellement  regardé  comme  favorable  à  la  production  de 
k  leucorrhée,  et  cette  opinion  est  confirmée  par  les  recherches  de  M.  Brierre  de 
Boisroont  {de  la  Menstruation  considérée  dans  ses  rapfjorts  physiologiques  et 
poAologiques,  cli.  xiii.  Des  /lueurs  blanches,  p.  259,  Paris,  1842).  —  Enfin  le 
r^me  débilitant  est  une  des  plus  puissantes  causes  prédisposantes  ;  c'est  à  ce  titre 
qneTusage  du  café  au  lait  a  été  siiiguHèrement  incriminé.  A  en  croire  Lagneau 
(flirt,  deméd.  30  vol.,  art.  Leucorrhée,  t.  XVIII,  p.  25.  Paris,  1838),  Lisfranc 
{Clinique  chi^rgicale  de  la  Pitié,  art.  Leucorrhée,  t.  If,  p.  300.  Paris,  1842), 
et  M.  Nonat  (Traité  pratique  des  maladies  de  V utérus,  p.  634),  linlluencedu 
oS^  au  lait  est  si  certaine  qu'on    peut  guérir  ou  ramener  à  volonté  les  perles 
Uinehes,  chez  les  femmes,  en  suspendant  ou  reprenant  l'usage  de  cet  aliment, 
et,  chose  remarquable  !  l'ingestion  isolée  du  lait  et  du  café  ne  produit  pas  sur 
l'utérus  le  même  effet  que  le  mélange  de  ces  deux  liquides;  observation  singu- 
Eère  qui  inspire  à  Lisfranc  des  rt'ilexions  sur  l'importance  de  l'association  des 
■Micaments,  trop  négligée  de  nos  jours,  et  à  M.  Nonat,  la  pensée  que  le  café  au 
kit  poi)rrait  bien  exercer  sur  la  muqueuse  de  l'utérus  une  action  élective  sem- 
kkble  à  celle  de  la  digitale  sur  le  cœur,  de  la  belladone  sur  Tiris,  etc. . .  Je  n'ajou- 
kni  qu'une,  réilexion.  C'est  que  les  femmes  (|ui  font  usage  de  café  au  lait  à  Paris 
K  nourrissent  Ibrt  mai,  et  remplacent  par  cx^l  aliment,  habituellement  frelaté  et 
insuffisant,  un  lx)n   repas,   oii   elles  auraient  mangé  de  la  viande  et  d'autres 
liinipnts  plus  toniques;  j'ai  vu  et  je  vois  journellement  des  femnies  qui  prennent 
lie  bon  café  au  lait,  sans  omettre  pour  ceia  un  seul  de  leurs  trois  repas,  et  qui 
D*ont  jamais  de  leucorrhée.  M.  Mascarel  (Gaz.   méd,   de  Paris,  1857,  p.   7), 
cite  l'exemple  d'une  grande  manufacture  de  l'État,   située  presqu'au  centre  de 
h  France  où  l'usage  du  café  au  lait  est,  dit-il,  passionnément  répandu  chez  les 
femmes  et  leurs  enfants,  sans  que  cette  alimentation  exerce  la  plus  légère  influence 
for  la  production  des  maladies  du  col  de  l'utérus  ni  sur  la  leucorrlu'e. 
On  peut  rappro4-her  de  ces  causes  débiliUmtes  générales  des  causes  plus  spé- 
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ciales  qui  agissent  dans  le  môme  sons  :  l'allaitement  pixilongé  chez  les  nourrioi 
faibles,  les  maladies  du  cœur,  les  maladies  chroniques  du  poumon,  rem|)hjsèBei 
la  disposition  ù  la  phtliisic,  et  la  phthisic  elle-même,  enfin  les  diverses  dialbiia 
dont  la  leucorrhée  n*est  pas  toujours  symptomatique,  mais  qui  |iréparent  Yorp- 
nisnio,  par  la  débilitation  dans  laquelle  ils  le  jettent,  à  rétablissement  de  floi 
vagino-utérins,  muqneux  ou  purulents. 

Je  crois  qu'il  faut  ajouter  souvent  à  cette  prédisposition  générale,  cons'stiDt 
dans  Tatonie  originelle  ou  acquise  de  l'cVononiie  entière,  une  prédispositioa  locale 
consistant  dans  Tatonie  particulière  de  Tappareil  génital  ou  de  quelqu'un  de  sa 
organes.  J'ai  souvent  remarqué  chez  les  fenmies  leucorrhéiques,  la  pAleur,  h 
mollesse,  Textensibililé  de  la  muqueuse  vulvo-vaginale,  les  oriiices  folliculaires  oi 
glandulaires  béants,  des  symptômes  d'iiypercmie  passive,  rabaissement  ou  lifr 
cliu'iison  de  l'utérus,  le  relâchement  dcseshgaments.  l'excrétion  fréquente,  info- 
loutaire  et  fort  incommode  de  l'urine  sous  l'influence  des  efforts,  ou  des  écblsle 
rire,  quelquefois  même  Tincontinence  d'urine  noi:turnc. 

Chez  les  femmes  qui  présentent  ces  prédis ))Ositions,  la  leucorrhée  peut  ètn 
déterminée  par  deux  causes  d'ordre  différent,  qu'il  s'agit  de  diagnostiquer  pour 
saisir  les  indications  du  traitement. 

Tantôt  une  simple  irritation  locale  légère  suffit  pour  faire  éclorc  l'écoulenieot, 
qui  s'entretient  ensuite  d'autant  plus  aisément  que  la  malade  y  était  en  quelqne 
sorte  mieux  préparée.  Les  excitations  des  organes  génitaux  chez  les  petites  filki, 
l'abus  du  coït  chez  les  jeunes  époux,  la  menstniation,  la  grossesse,  ravortement, 
l'accouchement,  sont  les  causes  les  plus  ordinaires.  Ces  mômes  causes  agissant 
avec  énergie  et  continuité  peuvent  produire  l'inflammation  môme  de  la  vulve,  di 
vagin  ou  de  l'utérus.  Mais  que  do  fois  leur  action  plus  modérée  se  borne  à  détenm* 
ner  l'apparition  de  la  leucorrhée  !  I^es  approches  de  l'établissement  des  règles  et  h 
modification  (prellos  apportent  à  la  circulation  do  l'utérus  et  de  ses  annexes,  l'ex- 
citation légèro  qui  précèdo  et  (jui  suit  pendant  ({uelques  jours  chaque  pén'ode 
menstruelle,  sont  souvent  mrrquées  par  des  fluour.i  hlanches.  f^a  grossesse  n'en* 
traîne  pas  assurément  rinflammution  de  l'utérus;  mais  sous  l'influence  de li 
fluxion  et  de  la  congestion  qu'elle  entretiont  sur  la  muqueuse  g«'niUde,  ellcdé\e- 
loppe  une  leucorrhée  vaginale.  I.a  simple  congostion  <|u*elle  laisse  dans  lesw^ 
lianes,  phis  difficile  h  se  dissiper  chez  certaines  femmes  que  chez  d'autres,  la  len- 
teur de  l'évolution  rétroerrade  de  l'utérus,  sont  souvent  le  point  de  dé|)art  d'un 
flux  leucx)rrhéique,  qui  n'a  rien  d'inflammatoire  et  qui  peut  se  prolonger  indéfi- 
niment. 

Tantôt  une  imperfection  fonctionnelle  do  l'utrnis  ou  le  retententissement  q«^ 
cet  organe  peut  recevoir  du  trouble  fonctionnel  d'un  autre  organe,  préside  àféta- 
hlissement  de  la  leucorrhée.  Chez  les  filles  ehlorotiques  et  aniéiiorrliéiques,  il 
semble  que,  par  suite  de  l'altération  du  sang,  de  ralïaihlissemcnt  général  onàt 
l'atonie  des  vaisseaux  sanguins  de  l'utérus,  la  fluxion  périodique  de  cet  organe 
soit  insuffisante  pour  arriver  jusqu'il  l'hénioiThagie  :  efle  aboutit  à  un  simple  flux 
muqueux,  séro-mu(pieux,  muco-sanguiuolent  ou  muco-purulent,  qui  lui  donne 
satisfaction.  Ce  flux  ne  paraît  qu'à  répo'pi"  dos  règles,  ou  bien  il  se  répète  dan* 
la  période  intenn»nstruello.  Il  peut  mouie  être  contiiui  pendant  toute  cette  pé- 
riode, mais  en  s'augnientant  hal»ituellenient  aux  moments  cpii  corres|»on(lenl  aui 
époques  m  'nstruelles,  pour  décroître  pendant  les  périodes  interc:daires.  J'ai  o> 
serve  maintes  fois  ees  diverses  \ariétés;  j'ai  observé  aussi  les  dilïereiices  dt»  1*»^ 
eoulement  h  cas  divers  moments  el  ch(»z  divtîrses  malades.  Il  est  certain  qui»  H 
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qii?k|uefois  des  globules  de  pus,  indices  d'une  irritation 
I  Intwùce  de  la  miupieuse  on  de  ses  follieules;  qu*il  contient  d'autres 
^nfcnlfi  de  sang  qui  semblent  signaler  une  disposition  k  l'accomplitte- 
rhémorrhagie  naturelle  ou  au  retour  des  conditions  normales  de  laCMio- 
H  est  souTcnt  séro-muqueux,  comme  si  du  sérum  exsudé  des  f aisseaux 
aa  mucus  hypersécrété  sous  l'influence  de  h  fluxion  dont  les  Ibllicnles 
antiasant  avec  tout  le  reste  du  système  utérin. — Le  retentissement  que 
épiouve  du  trouUe  fonctionnel  d'un  autre  organe  peut  auin  engendrer 
anlide  utérine.  L'absence  de  l'alhitement,  la  suppression  d'une  fonction 
pqjQtt  ou  pathologique,  de  la  sueur,  de  l'expectoration,  de  ladiairhéet  des 
Mdes,  d'un  exutoire,  etc.,  peuvent  lui  donner  naissanoct  comme  la  snp- 
àt  la  menstruation  elle-même.  On  a  caractérisé  retle  espèce  de  leucor- 
ks  noms  de  métasta:ique  ou  de  supplémentaire.  Hab  il  est  encore  plus 
Ins  ces  circonstances  que  dans  le  cas  d'aménorrhée,  de  dévoiler  la  vé- 
Blhopénie  de  h  leucorrhée,  et  de  décider  si  elle  est  véritaUemeiit  8up|M- 
i  des  flux  dont  la  suppression  coîn&'de  avec  son  apparition,  ou  si  elle  est, 
es  flux  eux-mêmes,  symptomatique  d'un  état  général  conunun  dont  ik 
tous  les  deux. 

raeoBBHie  stuptouatiqui.  Le  plus  souvent,  il  iaut  le  reconnaître,  la 
le  n'est  qu'un  symptdme.  Les  maladies  qui  lui  donnent  naissance  aont 
■es  de  nature  diverse,  et  occupent  des  sièges  diftérents. 
nment  a  leur  nature,  les  maladies  qui  engendrent  la  leucorrliée  peuvent 
is  ou  chroniques,  générales  ou  locales,  diathésiques  ou  non  diathésiques. 
I  causes  générales  ou  diathésiques  de  la  leucorrhée,  il  faut  signaler  les 
(  darireuses,  ihumatismales,  scrofuleuses  ;  parmi  les  causes  locales,  les 
s  sexuelles,  l'inflammation  des  organes  génitaux  et  surtout  de  leurs  mu- 
le catarrhe  particulièrement  pour  l'utérus,  enfin  h  blemiorrhagie,  qui 
indre  h  vulve,  le  vagin,  Tuténis,  s'étendre  même  jusqu'à  l'ovaire,  et  qui 
^  par  son  caractère  essentiellement  contagieux.  Quant  aux  leucorrhées 
atiques  d'altérations  locales  du  tissu  de  l'organe,  telles  que  les  uloéra- 
eol,  les  granulations,  les  fongosilés,  les  polypes,  etc.,  il  ne  doit  pas  en 
tion  dans  cet  article. 

rement  au  siège,  la  leucorrhée  peut  être  limitée  à  la  vulve,  plus  souvent 
on  seulement  à  l'utérus.  EUe  peut  envahir  simultanément  les  muqueuses 
as  organes;  elle  peut  même  s'étendre  aux  trompes  et  jusqu'aux  ovaires, 
détermine  Tinflammation.  rioj^. Ovaire. I 

e  pas  nous  laisser  entraîner  à  des  répétitions  inutiles,  nous  exposerons 
ères  de  la  leucorrhée  d'après  le  siège,  et  à  mesure  que  nous  décrirons  h 
é  vnivaire,  vaginale  et  utérine,  nous  signalerons  ]es  maladies  de  nature 
!qui  peuvent  déterminer  le  plus  fréquemment  l'apparition  de  la  lencor- 
ces  divers  points.  Nous  devons  dire  seulement,  avant  d'aborder  ces  divi- 
le  certaines  maladies  ont  plus  de  tendance  que  d'aiitn-s  à  déterminer 
m  de  la  leucorrh'-e  simultanément  ou  successivement  sur  toutes  les 
es  de  l'appareil  génital,  au  lieu  de  la  limiter  à  l'une  d'elles.  Ainsi  les 
Ses  herpétique»  ou  dartreuste^j  d'ailleurs  assez  fréquentes,  ont  de  h  ten- 
nvahir  alternativement  |  lusieurs  parties,  ou  à  porter  successivement  leur 
sur  les  divers  points  de  la  muqueuse  utéro-vulvaire  ei  même  des  organes 
'anidt  la  leucorrhée  utérine  diminue,  la  vaginale  augmente;  tantôt  celle- 
ore,  la  vidve  se  prend,  les  grandes  lèvres,  la  Gice  interne  des  cuisses. 
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TanuB  se  couvrent  de  Tésicules  d'ecacéma  ou  dlierpèSi  de  pastilles  é'nafê6§t9  m 
tout  ta  moins  sont  envahis  par  un  érytbème  ou  un  intertrigo  técvétail;  et  lài- 
proqueroenl,  lorsque  ces  derniers  organes  ooounenoent  à  se  dépoaiyer^  las  Hh 
quenses  vaginale  on  utérine  se  prennent  de  nouveau.  J'ai  bit  des  iilwiulii 
pareilles  chez  l'homme  :  j'ai  vu  des  maladies  dartreuses  envahir  s«i  if uaii wiawl 
et  alternativement  le  scrotum,  le  prépuce,  le  gland,  l'urèthre,  le  eol  de  la  fiMie, 
la  vessie,  un  uretère,  unrân;  se  déphM)er  tantôt  dans  uu  sens,  taabStdanin 
autre,  pour  le  porter  sur  tel  ou  tel  point.  Je  ne  puis  douter  qu'il  n'en  soit  è 
même  chez  la  femme. 

Les  mêmes  remarques  sont  applicables  à  la  leueorrhée  Usimorriajjfae, 
virulente  ou  contagieitMe.  {Voy.  l'article  BLraRoaBHAcn  «tamux  ehei  h 
femme.) 

V.  LsmioBBBÂE  VOLVAIRE.  La  leuconhée  vulvairs  cst  fréquonte  cliai  ks  safittli, 
surtout  chez  les  petites  filles  scrofuleuses  ou  dartreuses  ;  elle  ooeùte  eo  dk 
alterne  avec  des  croûtes  à  la  télé,  de  Timpétigo,  de  l'eciéma,  de  l'herpès.  EUe  n 
complique  quelquefois  d'ulcération  superfiddk,  d'engorgement  des  ganHi 
inguinaux,  d'inflammation  et  de  suppuration  de  ces  organes.  Elle  est  évidemart 
due  à  un  excès  de  séonétion,  à  une  éruption  dartreuse,  à  uu  travail  SByerfiâsi  d'aï- 
cération  causé  et  entretenu  par  le  vice  scrofuleux,  comme  le  sont  hafaiteelleaaat 
à  cet  âge  les  maladies  suppuratives  des  autres  muqueuses,  notamment  ks  laili- 
dies  des  muqueuses  qui  avoisinent  les  orifices,  et  en  particulier  les  anSemi» 
organes  des  sens,  la  muqueuse  des  lèvres,  la  memhrane  de  Schneider,  la  oaqao* 
tive,  le  conduit  auditif  externe.  Elle  s'étend  rarement  au  vagin  ;  je  l'ai  vue  pu^ 
tant  aller  au  delà,  et  je  me  rappelle  avoir  trouvé  chez  une  petite  fille  de  dsa» 
ans,  dont  je  fis  l'autopsie,  l'utéruë  et  la  moitié  externe  des  trompes  fivds  et  dit- 
tendus  par  des  débris  épithéliaux  formant  une  masse  d'apparence  caséenie.  — 
Elle  est  souvent  causée  par  rirritation  due  à  ta  dentition  étiez  les  jeunes  enfants, 
par  les  mauvaises  habitudes  clie/  les  petites  filles,  par  la  grossesse  chez  les  fiammes 
adultes.  Elle  est  souvent  aussi  entretenue  par  la  malpropreté  ou  par  Tâcreté  i 
sécrétions,  chez  les  femmes  à  poils  noirs  ou  rouges,  fortement  pigmentées,  notam- 
ment par  l'àcreté  de  la  sécrétion  sébacée  et  par  Tacné  vulvaire,  avec  ou  «m» 
rétention  du  produit  sécrété  dans  ses  propres  ioHicules.  Le  mélange  des  deux  ma- 
ladies et  des  deux  tiypersccrétions  qui  les  caractérisent,  donne  souvent  a  leur 
produit  mixte  semi-fluide  une  odeur  aigre,  caséeuse,  rappelant  celle  dusuif  rantt 
ou  du  lait  fermenté,  assez  caractéristique.  La  malade  se  sent  mouillée  d'une  ma- 
nière continue.  I^  chaleur,  le  gonflement  des  petites  et  des  grandes  lèvres,  k 
pnirit  vulvaire,  la  sensibilité  exaltée  par  le  frottement  sur  les  parties  enflamnito 
ou  dénudées,  1  érytbème  des  parties  voisines,  notannuent  de  la  partie  supérieure» 
de  la  face  interne  des  cuisses,  du  périnée,  de  l'anus,  rendent  la  nuirchedifBcileet 
douloureuse.  Mais,  par  contre,  il  n'y  a  ni  douleur,  ni  cliuleur,  ni  sentiment  i^ 
gêne  ou  plénitude  dans  l'iiypogastre  ;  il  n'y  a  pas  non  plus  de  coliques  ou  detn»- 
chées  utérines.  Le  linge  est  semé  de  taches  allongées  plutôt  qu'arrondies,  qui  lu 
communiquent,  par  ta  dessiccation,  une  certaine  raideur,  mais  sans  limites  tri»- 
précises,  et  dont  la  coloration  grisâtre  est  souvent  mélangée  de  jaune,  par  ïéA 
de  la  pn^ence  du  pus  ;  car  la  leucorrhée  vulvaire  n'est  pas  un  peu  intense  tfos 
être  en  même  temps  purulente. 

Il  faut  se  rappeler  que  le  mucus  vulvaire  est  sécrété  surtout  par  laglaw»^ 
vnlvo-vaginale,  et  en  partie  par  les  follicules  vestibulaires  et  uréthraux;  lesq»»* 
sont  beaucoup  moins  nombreux  qu'on  ne  serait  porté  à  le  présumer  (Martin  ^ 
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Uftfj  Mémoire  sur  les  organes  sécréteurs  de  la  vulve^  dans  les  Archiv.  gén, 
àiméieeme^  \Wi)\  que  ce  liquide  est  normalement  transparent,  filant  ou  tîs- 
(pMBi,  à  odcnr  et  à  réaction  acides,  a  épithélium  nucléaire,  et  qu*il  renferme 
hUDeUement  des  globules  de  pus  dans  les  cas  de  leucorrhée  vulvaire.  {Voy. 

VI.  LcrcoftKHÉc  VAGi!(ALE.  La  leucorrhée  vagimde  se  Toit  rarement  chez  les 
eofants:  elle  est  très-fréquente  chez  les  femmes,  par  suite  d'excitations  génitales, 
i^t\6^  Ténériens,  de  blennorrhagies,  de  vaginite  même,  ou  par  l'effet  de  la  gros- 
sfSjie.  Ordinairement,  il  n'y  a  ni  gonflement,  ni  chaleur  à  la  vulve;  mais  cela 
foaX  anirer,  le  liquide  en  sortant  peut  irriter  la  muqueuse  des  grandes  lèvres 
m  point  d'y  provoquer  l'apparition  d'un  érythème  ;  pour  le  moins,  il  y  eicite  un 
pvil incommode  et  quelquefois  douloureux. 

La  sortie  du  liquide  est  à  peu  près  continue,  surtout  chez  les  femmes  encein- 
tis.  Lorsque  la  memlHtine  hymen  existe  ou  que  l'anneau  vulvaire  n'a  pas  été  dilaté 
fst  la  fréquence  des  rapprocliements  conjugaux,  le  liquide  leuconhéique  peut 
l'accumuler  quelque  ten)p<  dans  le  vagin  avant  d'en  sortir,  et  alors  sa  sortie  peut 
pvntre  iutennitteiite.  Souvent  il  est  exclusivement  laiteux,  et  justifie  bien  sri 
AÎHxninafioii  de  jterte  blanche.  Quelquefois  il  est  très-lluide,  d'autres  fois  un  peu 
CBiiHstant,  à  cause  des  éléments  épithéUaux  qu'il  tient  en  suspension  ;  mais  il 
■'est  jamais  visqueux  à  proprement  parler,  et  surtout  ni  gluant,  ni  glutineux. 

Lorsqu'il  y  a  va$;inite  ou  blennorrhagie,  ou  exulcération,  due  à  toute  autre 
anse,  par  exemple  à  une  éruilion  dartreuse,  il  devient  jaune  verdàtre  par  le 
■âange  du  pus  ;  il  est  alors  beaucoup  plus  irritant  pour  la  vulve.  Son  excrétion 
i*acoompagne  de  tension  et  d'endolorissc-ment  dans  le  bassin,  de  douleurs  vagi- 
■aies,  retentissant  même  sur  l'utérus  et  sur  les  onianes  voisins,  le  rectum,  la 
vessie  :  enfin  de  douleurs,  de  ténesmo  et  si>uvent  d'écoulement  uréthral  ;  de  pru- 
rit, de  douleurs,  d'i-coulement  et  même  d  excoriations  à  la  \ulve.  Les  tiches 
faites  au  linge  sont  larges,  rondes,  à  peu  près  incolores,  dans  le  cas  de  leucor- 
rhée simple,  modérément  empesi'es  :  mais  elles  sont  bien  plus  grandes,  allongées, 
irrfeniiièn's,  jaunes  ou  venl;itre>,  parfois  même  san<;uinolentes,  dans  les  cas  de 
leocorrhée  purulente,  surtout  lorsque  la  vulve  et  le  vagin  sont  atteints  simulta- 
nément. On  peut  même  dire,  en  général,  qu'une  leucorrliée  abondante  doit  pro- 
imirde  la  totalité  du  vagin,  ou  à  la  fois  de  la  vulve,  du  vagin  et  de  l'utérus, 
c'est-à-dire  d'une  surface  muqueuse  étendue  ;  une  leucorrhée  peu  abondante,  au 
eontnire,  ne  provient  guère  que  de  la  cavité  utérine. 

Le  liquide  vaginal,  pesipie  nul  à  l'état  de  santé  parfaite,  est  un  fluide  clair,  s('*- 
reux.  n'ayant  aucune  viscosité,  répandant  un^  odeur  aigre  S()éciale,  assez  forte.  Il 
est  rarement  perçu  dans  cet  éLit  d'isolement  ;  car  il  semble  n'être  que  l'excipient 
OQ  le  véhicule  des  innombrable^  et  larges  corpuscules  lamelliformes  qui  se  déta- 
dient  sans  cesse  par  exfoliatioii  et  en  quantité  plus  ou  moms  considérable,  de  la 
mrfKe  de  la  muqueuse,  et  »|ui  donnent  à  rensend)le  du  produit  excn-té  l'aspect 
Manchiître,  op-iqiie,  caséeux,  qui  le  distingue.  Os  cellules  d'épithélium  pavimen- 
tnix  ont  de  0.0 i  à  0.05  de  millimètre  de  diamètre. 

n  est  étransr»?  qu'on  ne  soit  pas  encore  d'accord  sur  l'orijrine  de  ce  produit,  et 
1W  h  qnestion  d»?  savoir  s'il  y  a  ou  s'il  n'y  a  pas  des  glandes  dans  le  vagin  di- 
^\f^  anatomistes  de  notre  épofjue.  Nous  donneroi^  un  aperçu  de  ces  di«si- 
'^nws  Mir  lesquelles  pourra  se  prononcer  le  collaborateur  chargé  de  la  description 
^0  raqin,  mais  qu'il  est  impossible  de  ne  pas  mentionner  ici.  (Voy.  Yacin.) 
^'oiti  d'abord  des  anatomistes  qui  admettent  des  glandes  dans  le  vagin  : 
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D'après  lluscli!.e  (SplanchnoL,  p.  465.  Paris,  1^i5),  le  vagin  possède  un  très- 
grand  nombre  de  c^landos  muciparcs  qui  s  ouvrent  entre  les  rugosités,  prindpale- 
incnt  dans  la  partie  supérieure  et  la  plus  lisse  de  sa  membrane  muqueine.  En 
examinant  des  pièces  injectées ,  dit-il ,  j*ai  trouvé  que  les  ouvertures  de  ees 
glandes  avaient  sur  ce  point  i/o  de  millimètre  do  long  sur  1/6  de  millimètre  de 
large,  et  que  leur  distance  était  de  1/5  de  milllimètre.  Cependant  quelques-unn 
ont  1/4  et  1/5  de  ligne.  Les  glandes  sécrètent  un  mucus  acide  qui  devient  sortoot 
abondant  pendant  le  coït  et  Taccouchement. 

Tandis  que,  d'après  Ilnschke,  les  follicules  seraient  abondants  dans  la  partie 
su|)érieure  du  vagin,  M.  Giraldès  {Arch.  de  méd,,  juillet,  août  1844)  assure 
qu'il  n'a  pu  en  décomTÎr  dans  <m>  point,  et  M.  Deville  cite  cette  opinion  h  Tapirai 
de  la  difficulté  d'interprétation  des  petites  proéminences  rouges  de  la  vaginite 
granuleuse.  Mais  dans  la  partie  inférieure  du  vagin,  d'après  M.  Paul  DuImhs 
{Accouch.,  p.  11)8.  Paris,  1849),  la  présence  des  follicules  n'est  pas  plus  doiitPim 
que  ne  l'est  en  ce  point  le  produit  abondant  de  leur  sécrétion. 

Jarjavay  {AnaL  chir.,  t.  I,  p.  514.  Paris,  1852)  admet  la  présence  des  fol- 
licules dans  la  nmqueuse  vaginale.  «  On  comprond,  dit-il,  qu'ils  peuvent  devenir 
le  point  de  départ  de  kystes,  comme  les  tbllicules  des  autres  régions  du  corps. 
J'en  ai  observé  un  dans  l'épaisseur  de  la  paroi  antérieure,  en  1 845.  à  l'hôpital  dek 
Charité;  la  matière  contenue  était  visqueuse,  épaisse  et  rougeAtre.  Lisfrancim 
une  tumeur  analogue  occupant  la  paroi  postérieure.  A.  Bérard  a  publie,  dans  h 
Gazette  médicale,  l'histoire  d'une  tumeur  analogue  renfermant  du  mucus,  une 
substance  semblable  h  une  solution  de  gomme  arabique.  Ce  chirui^ien  attribue 
toutes  ces  tumeurs  à  un  follicule  dont  le  goulot  a  été  oblitéré.  Dans  un  cas  publié 
par  H.  Voilet,  le  développement  de  la  maladie  parait  aussi  devoir  être  attribué i 
cette  cause  :  c'était  du  sang  pur  que  contenait  une  tumeur  de  ce  genre  obserrée 
par  Récamier.  » 

Selon  Jamain  [Traite  élément,  d'anat.  deacript.,  p.  606.  Paris  1855),  la  mu- 
(jueuse  vaginale,  ;\  épithélium  très-éf)ais  et  Iros-ndliérent,  est  pourvue  de  papilles 
Iros-développées  et  d'un  grand  nombre  de  follicules  muqueux.  —  D'après  M.  Ri- 
c\\oi(Anat.  méd.-chir.,  p.  710.  Paris,  1855),  on  y  trouve  des  follicules  nom- 
breux qui  peuvent,  comme  partout  ailleurs,  devenir  le  siège  des  kystes  muqueux, 
donl  les  exemples  se  multiplient  depuis  que  lattention  des  chirurgiens  a  été 
appelée  sur  ce  sujet.  Bewjuerel  (Maladies  de  l'utérus,  t.  1,  p.  484.  Paris,  1859), 
comme  il  ressort  de  son  Anatomie  pathologique  de  la  vaginite  granuleuse  et  de 
l'interprétation  qu'il  donne  des  granulations  rouges  dont  le  vagin  est  alors  par- 
semé et  qu'il  regarde  comme  une  hypertrophie  inflammatoire  des  follicules  mu- 
queux, ne  met  pas  en  doute  l'existence  de  follicules  dans  l'épaisseur  de  la  mu- 
queuse vaginale.  Le  même  auteur  en  revenant,  à  l'occasion  de  la  leucorrhée  (t.  Il, 
p.  70)  sur  l'écoulement  opalin,  précédeninuMit  décrit  (t.  I,  p.  172),  le  regarde 
comme  le  produit  de  l'exagération  de  sécrétion  des  folhcules  muqueux  du  vagin. 

La  muqueuse  vaginale,  dit  M.  Fano,  renferme  deux  ordres  de  follicules  :  les  uns 
superfjclels  sont  contenus  dans  l'intérieur  du  derme,  ou  immédiatement  au- 
dessous  ;  ils  s'ouvrent  à  la  surface  libre  de  la  muqueuse  par  un  simple  orifice  o« 
par  un  petit  co4iduit  :  les  autres  [)rofonds  sont  contenus  dans  la  tunique  cellule- 
musculaire  du  vagin,  et  représentent  des  follicules  clos.  Les  kystes  muqueux 
peuvent  prendre  leur  point  de  départ  dans  l'un  ou  l'autre  de  ces  deux  ordres  de 
lollicules,  d'après  les  observations  d'Huguier  {Des  kystes  de  la  matrice  et  du  M- 
(fin,  in  Mém,  de  la  Société  de  chirurgie,  t.  L  p.  241,  Paris,  1847).  Lessuperfi- 
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ciebie  reiicoQtreat  plus  souvent  k  Forifice  inférieur  du  vagin  ou  à  1  centimètre, 
I  catimèlre  et  demi  au-dessus,  sur  la  |>aroi  antérieure  ou  latérale.  Les  profonds 
«déidoppeiit  vers  sa  partie  supéiieure,  près  du  col  de  Tutérus,  plus  fréquem- 
■ut  sur  la  paroi  antérieure  que  sur  la  paroi  postérieure.  (Fano,  dans  la  5*  édition 
kiàPaikologie  externede  Vidal  (de  Cassis],  t.  V,  p.  540.  Paris,  1861.) 
Liniembrane  muqueuse  du  va;^in,  disent  les  auteurs  d'un  ouvra^'e  récent 
icMstimaUe,  contient  daus  son  épaisseur  de  nombreux  follicules  mucipares  qui 
'«■rreot  à  sa  surface  et  qui  sécrètent  un  mucus  acide ,  ne  contenant  normale- 
Kot  que  des  cellules  d*é;.itliéliuni  pavinienteux  ,  mais  souvent  des  globules  de 
u  et  des  animalcules  ( trichomonas  de  Donné),  amsi  que  quelques  cryptogames 
eploUbrix  de  Robin).  (Xouveau  Dictionnaire  lexicographique  et  descriptif  des 
itâces  médicales^  par  Raigt>-[)elomie,  etc.,  p.  iil2.  Paris,  1863.) 
flsuÛit  de  dire  que  le  vagin  est  doublé  à  sa  face  interne  d'une  membrane  mu- 
Mose,  dit  M.  A.  Guérin  {Ûaladiei  des  organes  génitaux  externes  de  la  femme, 
276.  Paris,  1846),  pour  que  Ton  s'attende  à  y  trouver  des  glandules  et  des 
liciiles  muci|ares...  Je  crois  que  les  glandules  mucipares  sont  incontestables. 
Ouveilbier  disait  d^*]à  en  1834  :  <<  Les  follicules  muqueux  y  sont  faciles  a  dé- 
mirer.  %  S'ils  n'existaient  pas,  cette  particularité  anatoniique  serait  en  désao 
td  avec  la  loi  qui  a  présidé  à  l'hystogénie  des  membranes  nmqueuses,  et  nous 
rions  peine  à  comprendre  comment  se  produisent  les  mucosités  si  abondantes 
h  vaginite  et  de  la  leucorrliée  vaginale. 

Void  maintenant  d'autres  anatomistes ,  d'après  lesquels  le  vagin  n'a  pas  de 
■des. 

M.  Robin  {Dicliowiaire  de  Xyslen,  p.  1317,  10*  édition,  1855)  dit  que  la 
■queiue  vaginale  ne  renferme  pas  de  glandes,  ni  d  orifices  folliculaires  ou 
très. 

M.  T^ler-Sniitli  ithe  Paihologg  and  Trealment  of  Leucorrhea  ^  p.  6.  London, 
âoi  dit  que  la  muqueuse  du  vagin  se  rapproche  de  la  peau  :  elle  est  couverte 
ine  couche  épaisse  d'épithélium  pa\imenteux  et  ne  renferme  dans  une  grande 
soduede  sa  surface  que  peu  ou  point  de  follicules  muqueux.  Aussi  appellet-il 
ifMa  plutôt  que  nmcus  le  liquide  qui  se  produit  {tarfois  à  sa  surface. 
D'après  Scanzoni  (  Traité  pratique  de»  maladies  des  organes  sexuels  de  la 
mme,  traduction  fnuiçaise,  p.  449.  Paris,  1858),  les  travaux  de  Mandl  et  de 
tiliker  ont  démontre  ipie  la  muqueuse  vaginale  ne  renferme  que  peu  de  folli- 
k»;  et  dans  la  forme  particulière  d'iunammalion  décrite  par  Deville  (Arch., 
U)  sous  le  nom  de  vaginite  granuleuse,  les  petites  proéminences  rouges 
ÎHS  à  tort  pour  des  follicules  tuméfiés  ne  seraient  dues  qu'à  riiyperémie  et  au 
«flânent  des  papilles  du  derme. 

Quelques  auteurs,  dit  M.  Sap[>C'y  iAnatomie  descriptive  ,  t.  III,  p.  681.  Paris, 
BU;,  et  particuUèrement  M.  lluschke ,  disent  la  muqueuse  vaginale  riche  en 
ludes  mucipares;  malgré  de  longues  et  attentives  reclierches  ,  il  no  m'u  pas  été 
ouDé  dVu  oliser\'er  le  moindre  vestige. 

A  mon  tour,  j*ai  souvent  cherclié  dan>  le  vagin  des  organes  sécréteurs,  glande^ 
Qbllicules,  et  je  n'en  ai  pas  trouvé.  J'ai  tâché  pourtant  de  me  mettre  dans  les 
"■ditious  les  ulus  favoi-ahles  à  leur  découverte.  Chez  dos  femmes  atteintes  de 
•■tttrhée,  surtout  de  It-ucon-liée  purulente  avec  vaginite,  apKs  avoir  déployé  le 
"^  ivec  le  spéculum,  essuyé  sa  muqueuse  et  cherché  les  points  sur  lesquels  la 
'^^'^(ioa  paraissait  être  le  plus  abondante,  ou  semblait  sounlre  d'un  orifice  appa- 
^ceax  où  le  Tolumc  ou  la  rougeur  d' ■^  granulations  jiouvaient  faire  supposer 
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que  quelques-unes  de  ces  émiuences  étaient  formées  par  des  iollicnles,  j*ai  eidsé 
dans  CCS  mômes  points  une  petite  portion  de  la  muqueuse  vaginale,  que  j'ai  portée 
aussitôt  soit  dans  l'eau,  soit  dans  un  liquide  coloré,  pouvant  pénétrer  les  cumu 
excréteurs  qui  se  trouvaient  dans  Tépaissour  de  ce  fragment ,  que  j'ai  eumiiié 
ensuite  à  la  loupe  et  au  microscope  ;  je  n'y  ai  jamais  trouvé  de  traces  de  ibllicalef 
ni  de  glandes.  Après  avoir  dépassé  l'anneau  \idvaire  ou  Tinscrtioii  circulaire  de 
riiymen,  qui  est  la  limite  des  appareils  glandulaires  de  la  ^iiive,  il  faut  sans  doute 
arriver  jusqu'à  la  surface  vaginale  du  col  utérin  pour  retrouver  dans  ses  follicules 
de  nouveaux  organes  sécréteurs. 

La  nmqueuse  vaginale  ne  parait  donc  pas  avoir  de  glandes.  Elle  est  sèche  dan 
Tétat  normal,  ou  seulement  humectée  par  les  sécrétions  vulvaire  et  utérine. 
Mais  si  elle  n'a  pas  de  sécrétion  proprement  dite,  elle  est  probablement  le  siège 
d'une  exhalation  liquide  ou  de  la  pcrspiration ,  entre  les  cellules  de  son  ^eTèl^ 
ment  épithélial,  d'un  fluide  habituellement  très-rare,  pouvant  devenir  abondant, 
surtout  lorsqu'il  y  a  irritation  et  desquammation  partielle  de  la  muqueuse,  et  don- 
nant alors  naissance  à  la  leucon'hée  vaginale. 

Si  l'on  veut  bien  comprendre  le  mode  de  production  de  ce  liquide  et  l'exfdia- 
tion  parfois  très-considérable  de  l'épi thélium  vaginal ,  il  est  bon  de  ne  pas  borner 
l'observation  aux  produits  de  la  leucorrhée,  mais  de  l'étendre  aux  autres  modii- 
cations  que  peut  présenter  cette  couche  superficielle  de  la  muqueuse  vaginale. 

Du  reste,  il  est  fort  curieux  d'étudier  les  diverses  altérations  que  subit  le  reiê- 
tement  épithélial  de  cette  muqueuse  et  les  modifications  qui  se  produisent  dans 
l'exhalation  du  plasma  propre  à  son  organisation ,  dans  le  développement  de  Mf 
cellules,  dans  leur  multiplication,  dans  leur  ])ersistance  ou  leur  accumnlatiM, 
dans  leur  exfoliation  et  leur  chute,  etc.  Probablement  sous  l'influence  d'alTections 
générales  diverses,  localisées  sur  cette  muqueuse,  de  la  |)ersistance  de  ces  étab 
morbides  et  de  la  tendance  pailicuhère  de  répitliélium  vaginal  à  subir,  suivant  le 
cas,  des  accroissements,  des  liy|iertrophies,  ou  des  desipiammations  considérables, 
on  observe  le  même  [ihénomène,  la  niulliplicatiou  anormale  des  éléments  épilhé- 
liaux  donnant  naissant,  suivant  sadireclion,  aux  résultats  les  plus  diflërents. 

Ainsi  sous  rinfluencc  d'un  étal  diatliésique,  de  la  syphilis  notamment,  il  arriw 
de  voir  se  former  sur  le  vagin,  et  plus  parliculièremenl  sur  le  col  de  l'utérus,  des 
épaississenients  épitliéliaux,  très-circonscrits  ,  circulaires  ,  nunmmiaires ,  oilnul 
l'aspect  d'une  gouttelette  de  cire  tombée  d'une  bougie  et  ligéîe  sur  place,  cl  Iran- 
chant,  par  leur  couleur  blanc  mat,  avec  la  couleur  rose  ou  rouge  des  piU'ties  voi- 
sines. Ce  sont  des  espèces  de  plaques  de  psoriasis,  (jui  s'entourent  quelqueloisd'im 
cercle  rouge,  qui  s'ulcèrent ,  qui  cèdent  à  l'aci ion  des  topiques  spécifiques,  m» 
qui  peuvent  rester  longtemps  sous  la  même  forme,  sans  présenter  aucun  cliange- 
ment . 

D'autres  fois,  ces  plaques  épidermitpies  aui^qnentenl  d'épaisseur  et  de  consis- 
tance et  produisent,  soit  des  pla({ues  nujqueuses,  soit  de  pelits  corps  assez  dun, 
analogues  à  des  verrues,  dont  on  peut  aisément  l'aire  l'excision. 

Au  lieu  d'être  limité  à  un  point  ou  î\  (juelques  p(iiiils,  l'épaississcment  épilké- 
liai  peut  envahir  toute  retendue  de  la  nmqueuse  vaginale ,  paraissant  plus  ooott* 
dérable  ou  du  moins  étmt  plus  saillant  au  niveau  des  papilles  etdesridesdi 
vagin,  enq>èchant  tout  suintement  liquide  di*  se  produire  à  la  siu'face  de  lauKH' 
brane,  et  détermhiant  sur  celle-ci  une  sécheresse  telle  que,  lors<iu'elle  n'est  !■• 
niectée  par  aucune  sécrétion  utérine  ni  vulvaire,  il  est  diiHicilede  la  parcourir avs^ 
l 'indicateur  dans  toute  son  étendue.  On  dii*ait  que  toutes  les  papilles  sont  héxiaff^ 
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M  affermées  dans  un  étui  de  conie,  et  l'on  croirait  passer  le  doigt  sur  la  langue 
fmdiatou  sur  une  peau  de  chagrin.  Les  lotions  avec  une  faible  solution  de 
liUioié,  employées  en  même  temps  qu'un  traitement  général  antisvphilitîque, 
fmaaitni  habituellement  en  quelques  semaines  à  modifier  cet  état  anatomique, 
fi  m'a  paru  être  le  plus  souvent  un  des  accidents  secondaires  de  lu  syphilis. 

Cette  raulliplication  épithéliale  se  concentro-t-elie  sur  un  point,  se  produit-elle 
ifK  rqiidité,  en  conservant  des  relations  directes  avec  les  éléments  anatomiques 
MBs-jacents  et  en  restant  douée  dans  ses  propres  éléments,  ou  dans  les  cellules 
fd  la  constituent,  de  mollesse,  de  tendreté,  de  perméabilité,  de  faculté  de  bour- 
çeoniienieut,  il  en  résulte  ces  excroissances  quelquefois  considérables,  molles, 
mcolaires,  à  base  plus  ou  moins  large,  connues  sous  le  nom  de  végétations.  En 
élidÊuit  leur  structun;  à  Taide  de  divers  grossissements,  on  reconnaît  que  ces  pro- 
jetions sont  formées  exclusivement  de  cellules  et  sont  de  vrais  bourgeonnements 
kh  couche  épiihéliale.  Seulement  ici  les  cellules  épidermiques,  au  lien  de  s*apla- 
lir,  de  se  tasser,  de  se  dessécher  successivement  les  unes  au-dessous  des  autres, 
iie  former  des  excroissances  dures,  restent  arrondies  ,  humides ,  imbibées  de 
«o,  douées  d'une  grande  activité  de  végétation,  et  forment  un  tissu  pathologique 
■oreau.  ayant  une  grande  tendance  a  augmenter  toujours  de  volume,  s'il  n'est 
nélé  dans  son  évohition  par  un  traitement  parlicuher.  Cette  tendance  à  l'accrois- 
meut  est  quelquefois  telle  qu'on  voit  le  vagin,  comme  la  vulve,  envahi,  encombré 
ir  b  masse  et  le  nombre  de  ces  végétations.  J'ai  vu  des  femmes  cliez  lesquelles 
cUit  pres(|ue  impossible  d'introduire  un  spéculum  du  plus  petit  diamètre. 
Les  productions  épithéliales  sont  toujours  vasculaires .  plus  ou  moins,  suivant 
ar  activité  de  végétation.  On  dislingue  bien,  au  centre  de  chaque  groupe,  une 
Mole  presque  capillaire ,  { prolongement  d'une  artériole  du  derme  se  divisant 
mm*.*  les  branches  d'un  arbiv  ou  les  ramifications  d'une  grappe.  Ces  divisions 
Qt  entourées  de  petits  amas  de  cellules  qui  n'y  sont  pas  seulement  appendues 
lune  dcsleuillesaux  branches  de  l'arbre  ou  des  grains  de  raisin  aux  ramilica- 
los  de  b  ;;ra)ipe  ,  mais  qui  leur  forment  une  sorte  d'étui  de  plusieurs  rangs  de 
Dules,  dont  la  nutrition,  pour  n'être  pas  en  contact  innnédial  avec  les  vais- 
inx,  ne  se  fait  pis  avec  moins  d'activité,  puisijue  les  cellules  de  la  surface 
nrgeonnent  toujoui^.  Rn  même  temp>  que  les  cellules  >e  multiplient,  les  divi- 
Mis  vasculaires  se  prolongent  d'elles-mêmes  au  centre  de  ces  masses  cellules, 
!  sorte  que  ce  tissu  pathologique  s'accroil  peu  à  ))eu  et  avec  assez  de  rapidité,  à 
m  près  de  la  même  manière  ({ue  s'accroissent,  au  moment  du  développement, 
i  premiers  organes  de  l'embryon.  Je  n'ai  pas  besoin  de  dire  connnent  des  cauté- 
niions  répétées,  coïncidant  avec  un  traitement  général  antidiathésique,  amènent 
vfaiellement  la  destruction  de  ces  végétations  même  des  plus  considérables. 
Le  caractère  comnmn  de  toutes  ces  productions  épithéliales,  c'est  de  persister, 
claire  corps  avec  la  membrane  nmqueu^e  elle-même,  et  d'en  constituer  de  véri- 
Ues excroissances,  depuis  la  plus  |>etite,  la  plus  dure  et  la  plus  sèche,  jusqu'à  la 
lus  grande,  la  plus  molle,  la  plii.>  va*>culaire,  la  plus  végétante. 
tfiutres  fois,  les  éléments  é|>ithéliau\,  au  lieu  de  pei^sister,  de  tenir  les  uns  aux 
■très  et  d'adhérer  ensemble  à  la  nmqueuse ,  se  détachent  de  celle-ci  à  mesure 
lalb  se  produisent,  et  leur  nmltiplicalion  anormale  est  suivie  d'une  desquam- 
ation anormale. 

Cette  multiplication  et  cette  des<{nanmiation  anormales  peuvent  s'opérer  l'une  et 
ttttre,à  un  faible  degré,  par  suite  d'une  irritation  légère  de  la  nmqueuse.  Heu 
'**^  une  humidité  vaginale  plus  grande  que  d'habitude  et  l'appai'itiou  à  la 
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vuJve  (1  un  peu  de  liquide  blanc  laiteux.  L*exanien  au  spéculum  permet  de  omiIi 
ter  dans  tout  le  vagin  la  présence  de  ce  liquide ,  ressemblant  à  du  lait  ou  à  ib 
émulsion  refoulée,  par  l'introduction  de  rinstninient,  entre  les  rides  de  la  muqicai 
vaginale,  dans  les  sillons  (|ui  séparent  ces  rides,  ou  circulairementaa  bovtd 
spéculum,  et  peu  à  peu  de  proche  en  proche,  vers  les  culs-de-sac  vagino-utérin 
En  essuyant  la  muqueuse  avec  un  tani|>on  de  coton,  on  reconnaît  quckfiA 
qu'elle  est  un  peu  plus  rouge  que  d  habitude,  mais  ce  n'est  pas  constant,  de 
faible  degré  de  leucorrhée  peut  exister  sans  une  rougeur  ni  une  irritatioaseiHibl 
de  la  membrane. 

Si  rirritation  est  plus  forte,  si  la  nmltiplicationetla  desquammation  auonnli 
de  l'épiderme  vaginal  sont  pins  considérables,  il  peut  arriver  que,  dans  cette nri 
d'excrétion,  rélément  solide  ou  l'élément  liquide  prédomine  : 

La  prédominance  de  l'élément  solide  est  généralement  l'indice  d'un  moiat 
degré  d'irritation  de  la  nm'|ueuse.  I^  multiplication  des  cellules  épitliélialese 
très-considérable,  mais  ces  cellules  s'organisent,  s'aplatissent,  se  dessèchent! 
partie,  et  quoiqu'elles  se  détachent  en  aussi  grand  nombre  et  avec  autant  de  n| 
dite  qu'elles  se  produisent,  il  n'y  a  que  la  couche  su|>erticielle  qui  tombe,  lacood 
profonde  reste  en  place  et  le  derme  de  la  muqueuse  n'est  guère  mis  à  nu;  i 
l'est,  c'est  rarement ,  sur  quelques  |K)ints  seulement,  ou  d'une  manière  eue 
tionnelle.  Déjà  pourtant  l'irritation  de  la  muqueuse  parait  généralement  plus  fin 
que  dans  le  cas  précédent,  et  l'on  voit,  par-ci,  par-là,  surtout  après  l'avoir essiij 
superficiellement ,  quelques  points  rouges  correspondant  aux  papilles  hypotr 
phiées,  dominer  le  reste  de  la  surface  b!anchi  |>ar  la  couche  des  débris  épithéliii 
qui  le  tapisse,  ou  trancher  par  la  vivacité  de  leur  couleur  sur  le  rouge  moins  foi 
de  la  muqueuse  qui  les  environne,  et  former  un  degré  inférieur  ou ,  en  qndqi 
sorte,  une  ébauche  de  la  forme  morbide  connue  sous  le  nom  de  vaginite  gnn 
leuse.  Le  spéculum  refoule  encore  entre  les  rides  du  vagin  une  matière  bLmdx 
mais  cette  matière,  au  lieu  d'cire  liipiide  comme  du  lait  ou  une  émulsion, e 
mêlée  de  liquide  et  desohde,  caillclmttéo,  plus  ou  moins  épaisse,  comme  du  fit 
mage,  se  détachant  fiar  petites  lan;es  légèrement  adhérentes  à  la  surface  m» 
jacente,  ou  par  petites  masses  qui  s'accunmleut  dans  les  ani'ractuosités  du  cauil 

La  prédominance  de  l'élément  liquide  est  la  preiive  d'un  degré  plus  grand  do 
ritation,  et  quelquefois  d'une  véritable  inflammation  de  la  muqueuse.  11  y  aakf 
non-seulement  surabondance,  exagération  de  la  production  épithéhale,  maisiitf 
ration  de  la  sécrétion  ou  de  l'exhalation  du  plasma  qui  doit  servir  à  cette  prodiK 
tion  ;  de  sorte  que,  soit  par  excès ,  soit  par  altération  du  Uqiiide  plastique,  tf 
grande  [lartie  de  celui-ci  reste  sous  la  fomie  iluide,  au  lieu  de  s'organisera 
cellules.  11  y  a,  par  suite,  suintement  d'un  litpiide  par  toute  la  surface  de  la  V 
queuse,  écoulement  \aginal  plus  ou  moins  opa({ue,  en  un  mot  leucorrhée  vap 
nale  proj. rement  dite. 

Ce  liquide  peut  être  plus  ou  moins  abondant.  11  peut  être  mêlé  à  une  quaoii^ 
considérable  de  débris  épithéliaux  ou  de  cellules  qui  continuent  à  se  niultiplif 
avec  excès  cl  (jui  lui  donnent  un  aspect  laiteux  ou  caillebotté.  11  peut  être  pi»-* 
clair  [jar  la  prédominance  plus  considérable  encore  de  l'élément  liquide  surl'ér 
ment  solidi;.  Mais  il  est  rare  qu'alors  Tirritatiou  de  la  muqueuse  n'ait  pas  pn^ 
un  autre  caractère,  ou  que  rinilannuation  ne  se  soit  pas  emparée  de  cette  ffifiD*" 
brane,  et  que  la  suppuration  ne  mêle  pas  ses  produits  à  ceux  de  l'hypereiW*" 
tion,  de  rhypersi'crétion  ou  de  la  desffuamation  épilhéliale.  Le  liquide  est  ^ 
composé  de  sérum,  de  cellules  et  de  débris  dëpithélium  et  de  pus.  Il  tsXiBf*^ 
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,  sa  couleur  blanche  est  m-.'laiigée  d'une  teinte  jaune,  purulente  ou  ver- 
Hêk  plus  ou  moins  foncée. 

Eb  mîme  temps,  b  surface  sous-jacente  olfre  de  la  rougeur,  une  sensibilité 
kneoap  plus  vive  et  tous  les  signes  iFun  véritable  état  inflammatoire.  Tantôt 
kl  PHÎUes  soûl  rouges,  tuméfiées,  très-saillautes,  douloureuses  même,  comme 
cAi  de  h  langue  dans  les  cas  d'inflammation  de  certaines  parties  de  l'appareil 
dfstîf,  et  cet  état  peut  être  aigu  ou  prendre  la  iorme  chronique  ;  c'est  cette  der- 
■ère  qui  a  été  décrite  sous  le  nom  de  vaginite  granuleuse.  Tantôt  la  muqueuse 
de-méiiie  est  privée  du  son  épithélium  sur  certains  points  cl  même  dans  une 
pande  éteodoe,  quelquefois  dans  sa  totalité;  le  derme  est  mis  à  nu,  par  plaques 
cnooscntes,  ou  sur  de  grandes  surfaces,  ou  sur  toute  l'étendue  du  vagin,  comme 
ibsoitcdera^^plii-ation  d'un  xi'-sicatoire;  le  contact  de  tout  corps  étranger  c>t 
bènlooloureax  ;  la  douleur  spontanée,  par  le  fait  même  de  la  maladie,  est  quel- 
pcibis  excessive  ;  la  sérosité  est  exhalée  en  quantité  considérable,  le  pus  est 
«fPté  avec  abondance,  du  sang  >e  mêle  quelquefois  à  la  sérosité  et  au  pus.  Il  y  a 
ioK  une  véritable  inflammation  :  toute  l'épaisseur  de  la  muqm  iist*,  tout  le  vagin 
Mt  envahis,  la  \aginite  s'accompagne  de  gonflement,  souvent  d'engorgement 
SHiglîonnaire,  des  ganglions  inguinaux  si  lu  maladie  si>'ge  sur  la  |;aroi  vaginale 
ilàieure,  des  ganglions  |)el\iens  si  elle  siège  surtout  sur  la  paroi  postérieure. 
h  peut  observer  aisément  un  état  analogue  à  a-lui-ci,  mais  limité  à  une  faible 
Indue;  c'est  celui  qui  est  produit  artillciellement  pnr  l'application  du  \ésicatoirc 
■rie  col,  surtout  lorsipie  Timpi  rî'i-ction  du  Uimponnemeiit  ou  l'uidocilit^*  des 
Bhde>  a  permis  au  vésicatoire  de  se  déplacer  et  d'atteindnr  la  muquruse  vaginale* 
Rfrement  dite.  On  \oit  alors  tous  les  swnptômes  d'une  vaginite  circonscrite 
ne  leucorrhée  purulente  et  sanifuse. 

TD.  LcccoRRHÉE  CTÉRi.xE.  La  leucurrlii'e  utérine,  très-rare  chez  les  enfants, 
Itréifueiite  chez  les  jeunes  filles  cliloii>tiques  et  chez  li*s  ft-nimcd  soit  a^ant,  soit 
tffs  II  ;n^sse»se;  chez  plusieurs  eile  est  abondiinte  a\Hiit  et  après  la  meiislrua- 
«.  Elk'  p  rul  être  provoijur-e  par  les  excès  vénériens,  inai>  K-  plus  souvent  elle 
t  causét;  et  entretenue  par  une  a  raie  m.dadie  uttriue,  d'oniinaire  p;ir  un  ca- 
rrfae,  q^i-  Iqnefois  méuie  par  uiiè  iutlammution  ou  par  une  afiectioii  rlitmiatis- 
ile,  dartreuse,  blennorrhiigiiiue,  svj  hilitiqtie,  locahsre  sur  la  matrice,  ou  par 
présence  d'un  poly|.ie,  de  tu  m-  ui?  libretises,  de  simples  ^'ran  nia  lions,  d'un 
cire,  etc.  Laphip^trtdu  tenip>  il  iilya  ni  chaleur,  ni  dtmleur,  ni  aucun  autr  -  s}in|i- 
iiied*rma}jdie  à  kt  vulve,  au  \ujin  on  aux  parti-  s  \oisine>.  Mais  il  y  a  fréquemment 
Btiment  de  pesanteur  dans  I-  kissin,  d*js  douleurs  lombaires  i-t  hypogastriques 
esque  aus>i  fn'-qnem nient,  et  de>  doi.leiirs  |wi1iciilières,  des  cohqu  s,  des  tran- 
tts  ut'rines,  surtout  chez  lè>  jennes  hlies,  corrrspondant  aux  contractions  par 
Kpriks  Tut  -rus  chass:*  le  flot  di-  iiqri'lf  qi;i  constitue  la  perle  ;  c'est  dir-.-  que 
fortif:  du  liquide  e>t  inteniiitteiite  au  lieu  d'être  continue.  Alors  même  ipie 
iriOce  utérin  t>t  très-l;«rge  et  q=:»;  l«^  liquiil-  sort  sans  être  eh  ssr  |iar  une  con- 
>iji>n  «le  11  matrice  :*ri.om|m-i;ée  d*  d«nil.iirs,  le  ni'. eus  ou  le  inuco-pus  ol 
tenu  (ar  sa  ^isco^ité,  et  ne  se  détache  de  la  uiuqueuse.  à  laijuelle  il  adhènr,  que 
nque  lu  niasse  en  »st  assez  forte  pour  èlr  •  enlraiuée  par  l'elfet  de  :on  propre 
■ids.  il  s'tVhappê  <lonc  de  l»-in|i>  eu  Irinp^  de  1  ut  rus.  et  par  suite  du  va^^iu,  un 
ntA:  liquide  «jue  la  inaljtle  sent  loiizht-r  sur  la  vuhe  ou  en  dehors,  si  elle  n'a 
^  seutî  la  douleur  e\pnl>ive  «jui  a  p  :  eu  préc/der  la  sortie.  Les  niahides  s'ob- 
^'ttU  j>5*;z  à  Ce»,  •'jard  [>our  •|U''  Inu  puisse  obtenir  d'elles-niêiueN  des  reiisei- 
!>aiieiit»  utile>  sur  ras|>ecl  et  la  consistance  de  la  iirte;  et  en  deniaiidant  si  la 
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matière  expulsée  est  comparable  à  de  la  glaire  ou  à  du  blanc  d*œuf,  aux  ghir» 
stomacales  rendues  par  le  vomissement,  au  mucus  nasal  épais  et  jaune  moodié 
pendant  un  cor\'za,  aux  crachats  filants  ou  épais,  blancs,  jaunes  ou  verdâtnsa- 
pectorés  à  la  suite  d'un  rhume  ou  d'un  catarrhe  bronchique,  on  provoque  onS- 
nairement  des  réponses  qui  donnent  une  idée  assez  juste  de  Fabondance,  de  h 
viscosité,  de  la  ténacité,  de  la  transparence,  de  Topacité  ou  de  la  coloration  de 
récoulement.  Généralement  celui-K;i  est  vis(juou\,  gluant,  à  proprement  parler 
albumineux  ou  ressemblant  à  du  blanc  d'œuf  ;  il  peut  être  même  très-oohérent, 
très-tenace.  11  est  tantôt  transparent,  limpide,  tantôt  trouble,  tantôt  blanchâtre, 
et  tantôt  mélangé  ih  matière  jaune  ou  même  verdâtre,  suivant  qu'il  est  fonné 
{»ar  du  mucus  pur  ou  par  un  mélange  de  mucus  et  de  pus  à  proportions  variablei. 
Enfin,  il  empèse  très-fortement  le  linge  et  fait  des  taclies  plus  ou  moins  rondes, 
()eu  larges,  très-nettement  circonscriles,  qui  donnent  au  linge  une  roideur  et  une 
épaisseur  considérables,  en  même  temps  qu'elles  peuvent  lui  laisser  son  asped 
nature]  ou  le  colorer  eu  jaune  ou  en   vert.   (]e  dernier  cas  est  assez  rare;  œ 
qui  est  plus  rare  encore,    mais   ce   qui  arrive  quelquefois,  c'est  que  le  liquide 
perd  de  plus  en  plus  sa  viscosité  et  que  le  mucus,  mélangé  au  pus  d'une  n» 
nière  tout  à  fait  intime,  constitue  une  perte  homogène,  peu  persistante,  s^e  rap- 
prochant légèrement,  par  ses  caractères  physiques,  de  celle  de  la  vulve  ou  dn 
vagin.  Le  docteur  Reclani  (Neue  Zeitung  fur  Medicin  und  Medicinareform, 
Nordhausen,  novembre  1848;  Valleix,  ouvr.  cit.,  t.  V,  p.  Ai)  a  déjà  étudié,  il  y 
a  quelques  années,  comparativement,  les  taches  produites  sur  le  linge  par  le  mucus 
vaginal  et  par  le  nmcus  utérin,  et  les  résultats  de  ses  recherches,  fort  justfs, 
sont  conformes  aux  résultats  [)lus  précis  ((ue  l'exactitude  des  études  faites  dius 
ces  dernières  années  permet  d'obtenir  sur  c«  sujet.  Il  faut  d'ailleurs  se  rappeler 
que  ces  signes  c^iractéristi(iues  cessent  de  pouvoir  être  appréciés  avec  quelque 
exactitude  dans  le  cds  où  la  malade  se  livre  à  un  exercice  considérable,  dans  celui 
uii  le  linge  que  l'on  examine  a  été  porté  ))endant  plus  d'un  jour  ou  deux,  eic. 

Le  mucus  du  col  et  celui  du  corps  de  l'nlérus  sont  tous  les  deux  alcalins  ttunl 
une  odeur  fade  s[»éciale.  Celui  dn  col  est  gluant,  tenace,  demi-solide  plulùl  que 
liquide;  rhjpersécrétion  en  est  fréijuente.  Pendant  la  grossesse,  il  est  produit  eii 
({uantité  considérable,  il  est  glutinenx,  plus  tenace  encore  que  dans  l'étal  Jo 
vacuité,  et  il  oblitènî  le  col  de  l'ulérns.  Il  ne  tient  souvent  aucun  élément  aiwlo- 
niique  en  suspension,  saiil  (|iiol(jues  cellules  prisniastiques  ciliées;  il  est  entière- 
ment homogène.  Celui  du  corps  est  visqueux,  lilant,  moins  tenace,  il  contient  de 
nombreux  globules  cpithéliaux,  nucléaires,  ovoïdes,  venant  des  Ibllicules  flcxneus 
de  la  niufjueuse,  des  cellules  épithéhales  cylin(lri([ues  ou  prismatiques  et  >ibn- 
tiles  (le  la  surlaco  même  de  cette  muquonse,  des  nnys  grainileux,  etc.  Lenomluv 
relativement  considérable  de  ces  élénients  solides,  niélé  au  liquide  sécrété,  eu 
altère  quelquefois  la  transparence  et  lui  doinie  un  aspect  grisâtre. 

Gîtte  distinction  est  (l'autant  plus  importante  que  souvent  la  leucoiTliée  utérine 
est  bornée  à  la  mufjueuse  cervicale. 

Li  maladie  (jui  donne  le  plus  souvent  naissance  à  la  loucoirhée  utérine o>l  If 
catarrhe  de  l'utérus.  Nous  la  décrirons  donc  ici,  en  la  détachant  des  •ill'ocliuus 
dont  il  sera  traité  à  l'article  Ttérus.  (ro//.co  mot.) 

Catarrhe  de  rutérua.  Confondu  de  nos  jonrs  avec  rinllannuation  de  la  mu- 
queuse utérine  et  décrit  sous  le  nom  de  niétrite  interne  ou  métrile  nmqueusf,  il 
s'observe  quelquefois  à  l'état  aigu,  souvent  à  l'état  chronique;  il  peut  >e  coini'li- 
(|uer  d'inflanmiation,  d'érosion,  d'ulcération  même  delà  mutpieuse,  coiniiu'" 


I 


LELXOKRHÉE;.  387 

rite  pour  les  TÎeux  cataniH's  broiidiiques  ou  intestinaux.  Nuis  il  ne  doit  pas 
V  pour  cela  confondu  a¥ec  ces  dirers  états  morbides  ou  regardé  comme  en  étant 
ifMBienl  le  symptôme  ;  car  il  a  des  caractères  distiuctifs  qui  (•ennettent  d*éta- 
rttfajoors  entre  eux  et  lui  un  diagnostic  dilT^reutiel.  Ce  qui  le  caractérise, 
st  b  particularité  de  sa  manilestation,  les  causes  qui  le  produisent,  son  mode 
défdoppenient.  l'analogie  des  complications,  la  s|)écialité  du  traitement. 
Li  portîcabrité  de  sa  manifestation,  c'est  Técoulemcnt  lui-même  ou  le  llnx. 
e  ie  foU  b  muqueuse  utérine  est  enflammée,  rouge,  douloureuse,  même  sup- 
rmle,  comme  b  muqueuse  vaginale,  sans  fournir  pour  cela  un  véritable  flux  ! 
fîdefob,  au  contraire,  ce  flux  existe  seul,  abondant,  rarement  purulent,  mais 
iveni  muco-purulent  ou  simplement  muqueux,  témoignant  p<ir  son  augmenta- 
ide l'hypersécrétion  glandnlair.?,  fatiguant  les  malades  par  sa  quantité  et  par 
pcrsislance,  Gnis>ant  |iar  amener,  par  rhyperlropliic  même  des  follicules,  le 
Afement  de  b  muqueuse  et  Tendolonssement  de  Torgaiie  ;  mais  ne  s'accom- 
mni  de  tuméfaction,  de  douleur  et  de  symptômes  réellement  inflammatoircb 
•  dans  rétal  d'acuité  survenu  par  une  invasion  brusque,  ou  a  la  suite  d'une 
pÊt  dur  '*e  et  par  Telfet  des  altérations  organiques,  que  l'altération  fonctionnelle 
bagée  des  follicules  déti^rmine  dans  la  structure  de  la  muqueuse  elle-même  ! 
JBS  causes  extérieures  qui  le  produisent  sont  les  mêmes  que  celles  qui  déter- 
mt  habituellement  les  aiïections  calarrhaies  localisées  sur  les  autres  mu- 
sses :  le  coryza,  le  catairhe  bronchique,  le  catarrhe  intestinal,  etc.  J'ai  \u 
neors  fois  des  leucorrliées  suivre  un  relroidissement  brus4]ue  des  parties  gêni- 
s  et  du  bas-ventre  survemt  chez  des  femmes  en  pleine  transpiration  :  les  unes 
tant  assises  dans  un  lieu  frais,  sur  du  [zazon,  sur  une  pierre  froide  ou  humide  ; 
ntres  ayant  pris  intempestivement  ini  bain  de  siège  frais  non  accompagné  de 
dion;  d'autns  ayant  exposé  les  parti«*s  génitales  à  Tair  libre  ou  sur  un  .>iége 
se  pjr  nn  courant  d'riir  froid,  pour  satisfaire  un  besoin  naturel.  J'ai  \\i  i\v> 
s  nmlriicler  des  catarrhes  vésicaux  et  des  prostatorrhét-s  par  Taction  des 
mes  Cluses. 

l'ai  connu  une  jeune  fille  de  20  ans  atteinte  d*'|)tiis  denx  ans  d'une  leucorrhée 
inale  pt  vulvairo  qui  a  résisté  à  tons  1<^  moyens  lociiux  que  l'on  a  l'habitude 
nployvr,  surtout  aux  injections  aslrin;;entes  de  toute  esptu:e,  et  ipii  n'a  cédé 
a  ra<>ociation  d'un  traitement  général  /changement  de  climat,  eau  fie  gou- 
•n,  ferrugineux,  hnins  sulfureux,  hydn)thérj|ie  ,  avec  un  traiteii!<  nt  loral 
vgique  (badiîïeonnage  quotidien  avec  une  solution  forte  de  nitnite  d'argent), 
n'est  point  de  la  guérison  de  cette  malade  ({iie  je  veux  parler,  mais  do  la  nature 
n  maladie.  Or,  je  puis  atlirnu-r  que  jamais  alVertion  cal;m'hale  chronique,  asso- 
eàun  certain  degré  d'herpélisme.  ne  lut  mieux  caractérisée  que  celle  qui 
rai«sait  entretenir  la  maladie  de  cette  jeune  tille  :  tempérament  lymphatique, 
licait*fsse  de*  nniquenses,  roug»:*iir  et  injection  vasculaire  souvent  ronsidérahlos 
CCS  mi-mbranes,  par  exemple  de  la  muqueu>e  buccale,  de  celle  des  lè\res,  qui 
goiiflaJ»*iit  facilement  »l  laissaient  mémt*  f>  ndilier  h-ur  revêtement  épilhéhal, 
«■Dr-du  nez,  du  pharynx,  d«*s  bronches,  IViiirni^saitt  toujours  nn  pt  n  de  mucus, 
déîelopjiement  du  sy>»» me  îles  ;:Iande>  >éi)aré»'s  île  la  peau,  dont  ^a^pect  ponc- 
éet la  facilité  à  >e  eoii  rir  (1  •  honton<  «r.iiiié  témoignaient  de  la  disposition 
Kbide  de  ces  organes  à  ionelionner  ;  entiii  éruptions  érythéniateuses  ou  hiTpi'- 
pes  rarps,  >ur  divers  |K)ints,  autour  des  Uiutons  d'acné,  à  la  commissure  des 
nt>,  Mir  |i'>  fe>se>  ou  à  la  face  iiiti-rne  de>  euis>es;  rouj^nu"  de>  orili*:e>  des 
^»ki  Tul\ciiit.>,  Icucon  lié*  uuico-purniente  abondante,  variable  eu  intensité  d'un 
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jour  à  l'autre,  mais  surtout,  et  c'est  là  un  point  essentiel,  subissant  au  phishMt 
de^é  riiiflueiice  dos  \ariatioiisdu  temps,  diminution  de  rccoulemoit  et  prindh 
paiement  des  douleurs  par  les  temps  secs  et  chauds,  augmentation  soÛe  et 
la  douleur,  de  la  chaleur,  de  la  turgescence  et  de  récooiement  pv  le  passap 
du  beau  temps  au  froid  humide.  Vingt  fois  j'ai  observé  ces  diftéranoes;  jev 
pouvais  d'abord  me  décider  à  les  admettre  aussi  tranchées  que  la  maUe  m 
I  avait  assuré,  et  j'ai  toujours  constaté  la  réalité  de  ses  assertions.  C'est  là  le  cas 
le  plus  accentué  que  j'aie  rencontré  ;  mais  l.'S  faits  du  même  genre,  quoique 
moins  déterminés,  ne  sont  pas  rares. 

L'influence  de  ces  causes  est  encore  plus  man]uée  lorsqu'elle  se  tait  ressentir 
à  la  fois  sur  un  grand  nombre  de  femmes  et  en  quelque  sorte  d'une  manière  qi> 
démique.  A  Paris,  quand  le  pont  des  Arts  fut  achevé,  ditTroussel  {Des  éamlemeÊt 
particuliers  aux  femmes^  Paris,  1842),  il  devint  do  mode  d'en  faire  un  lieuè 
promenade  et  de  reunion.  Les  dames  vinrent  s'y  asseoir,  comme  dans  nos  jardiM 
publics,  après  le  coucher  du  soleil;  aussi  lurent-elles  atteintes  par  l'air  frais  et 
humide  du  fleuve,  qui  occasionna  une  es|)èce  d'épidémie  de  leucorrhée.  On  troine 
des  preuves  du  caractère  épidémiquc  que  présente  parfois  le  catarrhe  utéfin,  dm 
l'ouvrage  de  M.  Blatin  et  dans  l'article  LEucortRiiÉE,  du  Dictionnaire  des  tdoea 
médicales^  où  l'on  rappelle  les  faits  observés  par  les  médecins  de  Breslau,  eo  ITOi, 
par  .Morgagiii  en  Italie,  en  i7iO,  par  Bassins  à  Halle  de  Magdebourg,  eu  I730| 
|:ar  RauUin  à  Paris  en  1765,  par  Leake,  en  Angleterre,  concuremment  aTecfe 
catarrhes,  des  angines  et  des  diarrhées  ;  on  peut  y  lire  aussi  les  observations  faita 
à  Berlin  en  1712,  et  en  France  par  Roux  en  1761). 

Son  mode  de  développement  pi-ésente  ceci  de  particulier,  que  souvent  l'établii» 
sèment  du  flux  utérin  dépend  de  dispositions  personnelles,  d'une  constitutif 
faible,  d'un  tempéninient  lymphatique,  d'une  susceptibilité  avérée  des  muqueuse, 
entiii  d'une  impression  Habilité  coiistatéi'  ù  raclion  du  froid  humide  et  des  varii* 
tions  brusques  de  la  tempéralurc  ou  de  Télat  hyirronu'triquc  de  l'air,  etquilest 
déterminé  par  l'action  des  causes  externes  dont  je  viens  de  parler,  c'est-à-tlirete 
circonstances  qui  engendrent  l'aflection  catarrhale  et  (jui  en  produisent  laloc;ilis3' 
tion  sur  les  muqueuses  nas<ile,  broncincpic,  vésicale,  intestinal.^,  etc. 

L'analogie  des  complications  rend  les  caractères  du  flux  catarrhal  encore  plos 
évidents  chez  un  c.rtiin  nondire  de  malades.  Par  exemple,  il  en  est  qui  sort 
atteintes  a\ant  ou  depuis  leur  maladie  utérine  de  douleurs  rhumatismales,  de  né- 
vralgies, de  douleurs  articulaires;  d'antres  dont  la  leucorrliée  s'accompagne 
d'entérite  glaireuse,  de  catarrhe  vésical  ou  bnnichique  ;  d'autres  dont  le  flux  ut^ 
rin  [)eut  diminuer,  se  supprimer  momentanément  fvour  reparaître  plus  tard,  H 
semble  alterner  avec  raugnienlalion  ou  la  diminution  d'un  autre  flux  ou  de  toute 
autre  manifestation  concomitante  d'allection  catarrhale  ou  rhumatismale.  J'ai  ^ 
d'assez  nombreux  (  xeniples  de  ces  coïncidences  du  catarrhe  utérin  avec  des  mala- 
dies d'une  nature  analogue,  pour  y  attacher  l'inqjortance  qu'elles  méiiteiil  a« 
jîoint  de  vue  du  diagnostic. 

Le  traitenu.'nt  ne  témoigne  pas  moins  que  les  caractères  précédents,  de  lasiK-ca- 
lité  du  catarrhe  ulérin.  On  peut  être  oblii^a'  de  combattre  Tinflaunnation  qui  k 
conq)lique  souvent,  soil  au  début,  par  suite  d«'  la  soudainelé  et  de  rinteiwte 
d'action  de  la  cause  détenninanle,  soil  à  l'état  cbroni(|ue,  |)ar  suite  de  rincufie 
des  malades  et  de  hi  durée  du  mal.  Mais  (ui  ne  guérit  pas  pour  cela  le  catarrlf 
par  des  autiphlogistitpies.  J'ai  vu  maintes  fois  les  anliphlogistiques,  ap|»li<|nf* 
intenqiestivement,  augmenter  le  mal  au  lieu  de  le  diminuer,  et  jeter  les  malade^ 
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iiis  un  état  de  faiblesse  et  de  langueur  au  milieu  duquel  le  /lux  utérin  ne  faisait 
le  s'accroître  et  s'aggraver.  Au  contraire,  le  cliang«'nient  de  climat,  l'action  d'un 
r  TÏf,  sec  et  suftisamnient  chaud,  les  révulsifs,  les  toniques,  les  reconstituants, 
%  balsamiques,  les  astringents,  enfm  les  topiques  propres  à  modifier  l'état  anato- 
îque  et  la  vitalité  de  la.,  surface  sécrétante,  [)roduisent  les  résultats  les  plus 
antageux,  font  cesser  les  douleurs  en  môme  temps  «jue  le  flux,  et  fournissent  la 
eiUeure  preuve  que  l'inflammation  n'est  pas  dans  ce  cas  la  cause  prochaine  de 
.  leucorrhée. 

Le  catarrhe  utérin  aigu  peut  ôtre  compliqué  d'un  certain  degré  d'inflamma- 
km.  1  a  muqueuse  de  la  matrice,  atteinte  par  l'impression  de  la  cause  qui  pro- 
luit  la  maladie,  commence  par  être  douloureuse,  mais  dans  le  premier  moment 
b  sécrétion  semble  dimiimor  au  lieu  d'augmenter.  A  mesure  que  la  réaction  se 
lut,  qu'un  lé^er  mouvement  fébrile  s'établit,  l'hypersécrétion  commence,  et  elle 
prend  plus  ou  moins  d'intensité  ou  se  trouve  plus  ou  moins  altérée,  suivant  les 
eas. 

La  douleur  est  surtout  hypogastrique  ;  elle  s'accompagne  de  chaleur  et  d'em- 
bims  pelviens,  même  de  douleur  pendant  la  défécation  et  la  miction,  et  revêt 
pr instants  le  caractère  de  tranchées  ou  de  contractions  utérines. 

Le  catarrhe  utérin  chronique  succède  au  premier  ou  débute  sous  cette  forme  ; 
il  succède  aussi  quelquefois  à  la  métrite,  qui  développe  sur  les  glandes  utérines 
h  tendance  à  l'hypersécrétion  favorisée  ou  préparée  par  une  disposition  géné- 
rale. 

Les  signes  subjectifs  sont  les  suivants  :  En  première  ligne,  l'hypersécrétion, 
l'écoalement  qui  y  succède,  dont  j'ai  parlé  plus  haut  ;  cet  écoulement  semble  plus 
Militant  pour  les  malades  que  l'écoulement  vaginal,  et  parfois,  lorsqu'il  est 
abondant,  il  coïncide  avec  une  irritation,  qui  de  la  muqueuse  utérine  gagne  la 
nmqueuse  vaginale,  la  vulve,  la  face  interne  des  cuisses,  où  elle  produit  de  la 
caisson,  une  sorte  d'érythème  et  même  une  desquamation  épithéliale  légère.  Puis 
viennent  des  altérations  de  menstruation,  h:ibituellement  de  la  dysménorrhée, 
exceptionnellement  de  la  métrorrhagie  ;  dans  ce  dernier  cas,  il  est  rare  qu'il  n'y 
A  pas  quelque  altération  de  la  muqueuse,  symptomatique  d'un  état  mor- 
oide  concomitant,  tel  qu'ulcération,  granulations,  fongosités.  Il  existe  des  dou- 
leurs qui  partent  du  sacrum  pour  aboutir  aux  aines  et  aux  pubis,  qui  s'accom- 
pagnent de  tranchées  utérines  précédant  l'expulsion  du  muco-pus  accumulé  dans 
leavité  utérine,  et  qui  se  compliquent  après  un  certain  temps  d'un  sentiment  de 
Sêne,  de  pesanteur,  de  plénitude  pelviennes.  Souvent  une  impression  sur  un  autre 
^t  du  corps,  une  sensation  brusque  de  froid,  celle  que  donne  seulement  un 
telire  sur  lequel  la  malade  appuie  la  main,  retentit  dans  TutiTus,  y  éveille  une 
kmleur  qui  semblait  sommeiller,  et  y  di'terniine  une  hypersécrétion  avec  expul- 
iondu  mucus.  Bientôt  à  ces  doulurs  s'ajoutent  de  la  gastralgie,  une  sensation 
le  fatigue  et  de  tiraillement  s'étendant  de  l'épigastre  à  la  région  dorsale  entre 
es  deux  épaules,  résultant  du  dérangement  des  fonctions  digestives,  de  l'aflai- 
liisBement  général  qui  y  succède,  de  la  chlorose,  de  la  chloro-anémie,  qui  en  est 
itooséquence.  Les  accidents  dyspeptiques  se  développent;  des  renvois,  des  ai- 
fean,  des  vomissements,  le  ballonnement  du  ventre,  sont  souvent  suivis  de 
onstipation  ou  de  catarrhe  vers  la  partie  inférieure  de  l'intestin,  de  garde-robes 
•olooreuses,  de  ténesme,  de  glaires  rendues  avec  les  fèces  ;  les  urines  deviennent 
M  troubles,  chargées,  muco-purulentes,  la  miction  est  douloureuse.  L'amai-^ 
riHementy  la  langueur,  la  tristesse  complètent  le  tableau^ 
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(i*e<t  co  qui  a  lioii  diins  h^s  cas  de  loiiconiuV'  liée  à  une  ahération foociiûudi 
(]ifr/  1rs  rhlomtiqiK^s.  On  priit  se  dispenser  alors  de  recoariraui  injecbOH,m 
divt.Ts  to;.i({iios,  à  la  rant<*nsa(ion  iitmiie.  Il  suffit  de  combattre  h  néfmefv h 
MMlalii'N,  ii's  aiitispiisniodiquos,  les  toniques,  de  redonner  an  sangleiéUnieRUfi 
lui  MMuipieiit,  d'i'u  roiairc  ia  rirlicssc  par  lo  rétablissement  des  fonctions  di|» 
\'\\vs  et  Tadministralion  niélluMliquo  des  prépanitions  ferrugineuses,  de  lifOMT 
la  reroiistitulion  du  syslènic  par  les  bains  ferrugineux  et  rimlrothén|iie, ps 
amener  la  disparition  ^Taduellc  de  la  leucorrhée  et  {)onr  voir  k  rélablifsaDeit ^ 
la  menstruation  donner  la  meilleure  ganmtic  de  la  guérison. 

Le  traitement  général  suflit  ni(}nie  le  plus  souvent  dans  la  leucorrhée  catanyï 
ai^nië.  On  so  borne  à  éearli-r  les  c^uises  de  la  maladie  ;  à  en  combattre  les 


ment,  et  .surtout  les  (-lian<(ement<  brusques  de  tenipérature,  en  revêtant  le 
de  flanelle,  en  pi*ati(|uant  des  frictions  sèches  sur  toute  la  surface  de  b  pen; 
soutenir  les  forces  par  une  alimentation  tonique,  mais  non  excitanle. 

Os  moyens  ne  sauraient  etqiendant  constituer  toujours  tout  le  traitement  gcnnil 
même  dans  les  eus  de  simple  leucorrhée  catarrhale  aiguë.  Il  faut  chercher  \ 
à  obtenir  une  crise,  comme  dans  le  traitement  du  catarrhe  bronchique.  U 
par  s;i  {grande  étendue  et  [lar  rinflucnce  qu'elle  a  pu  prendre  au  développementi 
e.itarrhe,  en  subissant  un  refroidissement,  paraît  l'organe  le  plus  favorable  àj 
rétablissement  de  cette  crise.  Dans  ce  but,  on  emploie  les  diaplion'tiqnes,  "' 
cherche  à  p(»rter  les  mouvements  au  dehors,  à  exciter  la  transpiration. 

Si  lu  leuciH'rhée  |H»iNiste  et  menace  de  |»asser  à  Tétat  chronique,  on  transfcnae 
celte  action  diaphorétitiue.  cette  révulsion  par  les  sueurs,  en  véritable  révuMM' 
irritalive  ou  séreuse,  jiar  l'enqiloi  des  iViclioiis  sèches  ou  evcilantes  sur  toute  h 
sml'are  du  corps,  des  rnbétianis,  des  épispastiques,  des  vi'sicatoires  volants,  « 
tout  au  moins  i\vs  IVielions  avei!  l'huile  de  croton  tiglium,  de  manière  à  obtenr 
une  éiiiptiiHi  niiiiaire  (|u'on  recouvre  d'un  papier  adhésif,  |)Our  épargnerait 
malade  une  trop  vi\e  dttulenr.  Si  la  révidsidu  cutanée  est  iusullisanle  on  y  joint, 
la  révnUion  inti'slinale,  par  les  purj^^ilifs  administrés  à  plusieurs  reprises,  comme 
je  v,iis  le  dire  en  parlant  de  leur  (Mupioi  dans  la  leucorrhée  chronique. 

Il  l'.uit  MUilenir  la  ijuérison  obtenue  assez  promptement  de  i*ette  manière,  |* 
l«*s  mo\ens  propres  à  eond)atlre  la  faiblesse  (|ui  succède  ntV^ssaireniciit  à  h 
liMh(irrhé(*  et  au  traitement,  et  qui  prénlispose  tant  la  malade  aux  rechutes  et  siD^ 
tiMit  la  niahulie  à  la  chronicité;  c'esl-à-dire  par  les  préparations  lerrupineuseï, 
1rs  lti.i<ins  i;énér;tles  à  l'eau  Inùde,  les  baii»s  de  siège  suivis  de  frictions  sèches,  k 
si'jtun'  à  la  canqta^ue. 

Il  laul  entiu,  pour  liAtrr  la  i^uérison  et  empêcher  le  passage  à  l'état  chronique, 
**ttuliMiir  Tact  ion  «les  moven<  généraux  par  des  topiquea  astringents  :  des  injetrlioW 
lu'des,  déti'iNi\e«i  (Ml  h'uèreiiient  aslrini^entes  il'einlles  de  nover,  tannin,  coaltar, 
Null.iti' d,»  /in,'  (Ml  il,»  rni\iv.  aluni  ;  des  pcmdres  inertes  ou  astringentes  comme 
l«*  M»us  nilrati»  di'  bismuth,  l'alun  seul  (»u  mélangé  avec  de  lamidon,  portées  dans 
»*  ^a^in  «liiiM-lnuent.  par  insuttlatiiui  ou  au  centiv  d'un  UmqK>n;  le  badigeoniiJge 
"" ...  ^^^  fond  du 

chronique. 
oppoT" 


»*  ^a^m  «liiiM-lnuent.  par  insuttlatiiui  ou  au  centiv  d'un  Uun{K>n;  le  badigeoni 
•iWH'  la  solution  taible  de  nilratf  d'ar-icnl  ou  di'  teinture  d'iode,  versée  au  fom 
î^l»eiiiiuiii.  Mais  es  tlerniers  iiioyms  héroïques  contre  la  leucon'héiî  chroiiic 
oivfui  ctiv  enqiloyés  a\ee  une  lirande  réserve  et  tic  la  manière  la  plu^opi 
ton.'  dan.  la  ItMieoirluv  ^^vw,     ^ 
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■mt,  et  l'on  |)eut  se  flatter  d'avoir  obtenu  un  succès  ;  mais  elle  ne  cesse  pen- 
te quelques  jours  ou  r|uek|ues  semaines  que  pour  rejKiraitre  avec  une  intensité 
iMncfle  et  une  ténacité  plus  grande,  soit  à  Toccasion  du  retour  des  règles,  soit 
ihuiite  d'une  excitation,  d'une  fatigue  quelcr»nque  des  organes  génitaux.  J'ai 
wdes  cas  de  ce  genre,  \raiment  désespérants,  dans  lesquels  la  persistance  de  la 
mhdîe  et  la  fréquence  des  retours,  comparables  à  ceux  des  écoulements  uré- 
liisui  cbez  l'homme,  semblait  défier  toutes  les  ressources  de  Fart.  Cette  ténacité 
lient  habituellement  à  l'existence  d'une  aflection  diathésique  et  à  la  négligence 
fe  femmes.  Mais  quoi  qu'il  en  soit,  la  maladie  puise  aloi-s  dans  sa  chronicité 
même  de  iiouTdles  conditions  favorables  à  sa  persistance  et  à  sa  durée. 

Quand  la  guérison  est  enfin  obtenue,  il  faut  s'attacher  à  prévenir  par  une 
kne  hygiène  le  retour  de  la  maladie.  On  ne  saurait  trop  consolider  la  santé  par 
k  s^our  à  la  campagne,  les  toniques,  les  amers,  les  ferrugineux,  les  bains  de 
■or 00  de  rivière,  l'hydrothérapie,  la  longue  continuation  des  irrigations,  des  in- 
jections astringentes,  une  propreté  soigneusement  entretenue;  enfin  la  privation 
fa  excès  vénériens,  et  quelquefois  même  la  continence  absolue.  Pour  obtenir  sa- 
liifetion  sur  ce  dernier  poiul,  il  est  souvent  nécessaire  de  séparer  les  époux, 
et  Ton  se  trouve  bien  de  prescrire  à  la  malade  un  voyage,  surtout  si  ce  voyage 
a  on  but  hygiénique  apparent,  en  même  temps  que  réel,  par  exemple  de 
reofoyer  à  des  eaux  minérales  ferrugineuses,  dans  un  établissement  hydrothéra- 
pique  ou  aux  bains  de  mer. 

Il  est  des  lêucorriiées  qu'il  faut  traiter  avec  plus  de  rapidité  et  de  ténacité 
aoore  que  la  leucorriiée  catarrhale  à  laquelle  s'appliquent  surtout  les  réflexions 
pncédentes  ;  je  veux  parler  de  la  leucorrhée  vulvaire  des  enfants  qu'il  faut  s«* 
Inler  de  guérir,  pour  éviter  que  les  petites  malades,  en  portant  instinctivement 
les  mains  aux  parties  génitales,  n'entretiennent  ou  n'augmentent  le  mal,  et 
p'elles  ne  contractent  la  funeste  habitude  de  la  masturbation. 

fv  contre,  il  est  des  leucorrliées  qu'il  ne  faut  pas  traiter,  ou  ne  traiter 
pe  par  des  soins  de  propreté  nécessaires  pour  pallier  le  mal  en  diminuant  la 
buleur,  les  cuissons,  le  prurit  qu'il  occasionne  ;  ce  sont  les  leucorrhées  qui 
^nstent  chez  les  femmes  phthisiques,  que  ces  leucorrhées  soient  syniptomatiques 
le  b  phthisie  ou  d'une  tuberculisation  utérine,  ou  qu'elles  soient  entretenues 
amplement  par  l'atonie  et  la  débililé  des  malades.  Elles  jouent  le  rôle  de  la  fis- 
ialeàlunus  ou  d'un  exutoire  artificiel.  La  présence  en  est  .souvent  utile  aux  tuber- 
xleuses;  leur  suppression  a;zgrave  parfois  les  accidents  pufmonaires,  et  précipite 
ufiii  des  malades.  La  plupart  des  praticiens  sont  d'accord  à  cet  égard.  I^gneau, 
frès  les  anciens  médecins,  a  insisté  sur  ce  fait,  et  Lisfranc  {Clinique  chirurgi- 
Qiir,  t.  Il,  p.  r>00}  y  est  revenu  avec  l'énergie  de  paroles  qui  peint  habituelle- 
■eot  l'énergie  de  ses  lonvictloiis  :  o  J'ai  observé,  dit-il,  un  grand  nombre  de 
Icaunes,  cbez  lesquelles  les  pertes  blanches  diminuaient  ou  suspendaient  les 
pmgrès  de  la  phthisie  pulmonaire,  quehjuefois  uiénie  cette  alfreu^e  maladie  était 
meiHlf'-e  ;  de  là  naît,  nous  ne  saurions  trop  le  dire,  l'impérieuse,  l'indispensable, 
Takolue  nécessité  de  res[)ecter  les  éeuulenients  blancs,  lorsipie  quelque  affection 
■BtUde  viscérale  existe,  m 

Le  traitement  de  la  leucorrhée  aiguë  doit  presque  toujours  être  à  la  fois  général 
Hlocal. 

Le  traitement  général  est  beaucoup  plus  important  qu'on  ne  parait  |:orté  à  le 
^'•ire  :  il  est  presque  impossible  de  guérir  une  leucorrhée  sans  y  recourir,  et 
^Certains  cas  à  lui  seul  il  est  sulTisant. 
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Ccst  ce  qui  a  lieu  dans  los  ras  de  leucorrhée  liée  à  une  altération  fonctionuelk 
ciiez  les  chloroli(|ues.  On  i)oul  se  dispenser  alors  de  recourir  aux  injections,  m  < 
divei's  topiques,  à  la  cautiTisatiou  utérine.  11  suffit  de  combattre  la  névrose  par  kl 
sédatifs,  les  antispasmodiques,  les  toniques,  de  redonner  au  sang  les  éléments  cpâ 
lui  manquent,  d'en  refaire  la  richesse  par  le  rétablissement  des  fonctions  diget- 
tives  et  Tadministration  mélhodi(|ue  des  préparations  ferrugineuses,  de  favoriser 
la  reconstitulion  du  système  par  les  bains  feiTugineux  et  l'hydrothérapie,  pour 
amener  la  disparition  graduelle  de  la  leucorrhée  et  pour  voir  le  rétablissement  ds 
la  menstruation  donner  la  meilleure  garantie  de  la  gucrison. 

Le  traitement  général  sufUit  même  le  plus  souvent  dans  la  leucorriiée  catarrhale 
aiguë.  On  se  borne  à  écarter  les  causes  de  la  maladie  ;  à  en  combattre  les  compli- 
cations, notamment  l'inflammation,  si  elle  existe,  par  le  repos  et  les  émollients, 
sinon  par  les  antiphlogisti(|ues,  par  exemple,  par  les  grands  bains,  les  bains  ds 
siège,  les  irrigations  tièdes  et  calmantes,  les  lavements  ;  à  éviter  le  refroidisse- 
ment, et  .surtout  les  changements  brusques  de  température,  en  revêtant  le  corps 
de  flanelle,  en  pratiquant  des  frictions  sèches  sur  toute  la  surface  de  la  peau;  à 
soutenir  les  forces  par  une  alimentation  tonique,  mais  non  excitante. 

(/^s  moyens  ne  sauraient  cependant  constituer  toujours  tout  le  traitement  génénl, 
même  dans  les  cas  de  simple  leucorrhée  catarrhale  aiguë.  Il  faut  cheirher  parfiM 
à  obtenir  une  crise,  comme  dans  le  traitement  du  catarrhe  bronchi(]ue.  La  peau, 
par  sa  grande  étendue  et  [)ar  Tinfluence  qu'elle  a  pu  prendre  au  développement di 
catarrhe,  en  subissant  un  refroidissement,  parait  l'organe  le  plus  favorable  à 
l'établissement  de  cette  crise.  Dans  ce  but,  on  emploie  les  diaphorétiques,  oo 
cherche  à  porter  les  mouvements  au  dehors,  à  exciter  la  transpiration. 

Si  la  leucorrhée  pei'siste  et  menace  de  passer  à  l'état  chronique,  on  transfonne 
cette  action  diaphorétique,  cette  révulsion  par  les  sueurs,  en  véritable  révulsion 
irrilalive  ou  séreuse,  par  l'emploi  des  frictions  sèches  ou  excitantes  sur  toute  h 
surfac^î  du  corps,  des  rubéfiants,  des  épispastiques,  des  vésicatoires  volants,  oa 
tout  au  moins  des  frictions  avec  l'huile  de  croton  liglium,  de  manière  à  obtenir 
une  éruption  miliaire  (ju'on  recouvre  d'un  papier  adhésif,  pour  épargnerait 
ntalade  une  trop  vive  douleur.  Si  la  révulsion  cutanée  est  insulïisante  on  y  joint, 
la  révulsion  intestinale,  par  les  purgatifs  administrés  à  plusieurs  reprises,  comme 
je  vais  h  dire  en  parlant  de  leur  emploi  dans  la  leucorrhée  chronique. 

Il  faut  soutenir  la  guérison  obtenue  assez  promptement  de  cette  manière,  pir 
les  moyens  propres  h  combattre  la  faiblesse  (pii  succède  nécessairement  à  la 
leucorrhée  et  au  traitement,  et  (pii  prédispose  tant  la  malade  aux  rechutes  et  su^ 
tout  la  maladie  à  la  chronicité;  c'est-à-dire  par  les  préjiaratious  ferrugineuses, 
les  lo:ions  générales  à  l'eau  froide,  les  bains  de  siège  suivis  de  frictions  sèches,  le 
séjour  à  la  campagne. 

Il  faut  enfin,  pour  hâter  la  guérison  et  empêcher  le  passage  à  l'état  chronique, 
soutenir  l'action  des  n»oyens  généraux  par  des  topiques  astringents  :  des  injections 
tièdes,  détersives  ou  légèrement  astringentes  (feuilles  de  noyer,  tannin,  coaltar, 
sulfate  de  zinc  ou  de  cuivre,  alun)  ;  des  poudres  inertes  ou  astringentes  comme 
le  sous  nitrate  de  bismuth,  l'alun  seul  ou  uu-langé  avec  de  l'amidon,  portées  dans 
le  va'iin  directement,  par  insufflation  ou  au  centre  d'un  tampon  ;  le  badigeonnags 
avec  la  solution  faible  de  nitrate  d'argent  ou  di*  teinture  d'iode,  versée  au  fond  Ai 
spéculum.  Mais  c<s  derniers  moyens  héroïques  contre  la  leucorrhée  chronique, 
doivent  être  enq)loyés  avec  une  grande  réserve  et  de  la  manière  la  plus  ojïpor* 
tune  dau<  la  leucorrhée  aiguë. 
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L  Tiftimcrr  de  la  leccorrhée  chko!(iqce.  Celte  mahidie  succède  quelque- 
àh  iniconfiée  aigne,  mais  elle  est  souwiit  chronique  d'emblée  ou  |iriniitive- 
I;  deallecte,  dès  son  a|<]*antion,  ce  caractère,  qui  la  distiii-iiie  nettement  de 
■omliée  aiguë  au  point  de  vue  des  indications,  qui  témoigne  presque  iudu- 
HcBent  de  l'influence  directe  exercée  sur  son  existmce  pur  un  état  général, 
rftc*ion  ou  une  vraie  diatlièse,  et  qui  démontre,  en  i|uelque  sorte,  la  néees- 
ie  Fattaquer  par  un  traitement  également  général.  Ce  n'est  pus  qu'une  dia- 
î  In  ait  nécessairement  donné  naissance  :  le  défaut  et  le  dérangement  de  la 
itiuation,  une  grossesse,  un  avortement,  un  accouchement,  une  excitation 
ialoçique,  des  excès,  une  irritation  mécanique,  Tiiivasion  briisfjue  d'une 
lion  catarrhale  aiguë,  ont  souvent  été  <on  i>oiiit  de  d '(-art  ;  mais  une  diathèse 
Ferisience  btente  était  |assée  jusque-là  ina|ierçue,  tiomant  dans  cet  état 
aie  une  occasion  de  se  localiser,  ne  tarde  pas  à  se  substituer  à  la  cause  occa- 
Hlledont  Faclion  est  bientôt  épuisée,  h  imprimera  la  leucorrhée  son  carac- 
flnoQ  apparent,  du  moins  intime,  à  lui  donnt-r  sa  propre  nature  et  à  devenir 
lit,  aTec  Taltération  de  lissu  qui  défiend  de  la  durée  même  du  mal,  la  cause 
3|^  et,  pour  ainsi  dire,  unique  de  sa  persistance. 

mI  que  soit  le  point  envahi  par  un  acte  pntliologique  quelconque,  quelque 
iré  que  soit  l'espace  sur  lequel  son  évolution  s'accomplit,  quelque  légers  que 
1  les  symjitômes  qui  en  trahissent  la  présence,  i:ne  alîection  (>réexistante 
te  presque  toujours  de  cette  issue  |^ur  cesser  d'être  latente,  se  manifester 
iiors  et  former,  sinon  la  nature  même  de  l'état  m(>rbide,  du  moins  i;iie  de 
lus  graves  complications.  Ainsi,  alors  même  qu'elle  ne  serait  pas  diathésique 
le  pnncifie,  la  leucorrliée  ne  tarde  pas  à  le  devenir. 

qui  se  passe  chez  la  femme  à  propos  de  la  leucorrliée,  je  ne  puis  mieux  le 
«rer  qu'à  ce  qui  se  passe  chez  riioinme  à  propos  des  écoulements  chioniqiies 
irètfare  et  de  la  prostite.  Rien  n'est  plu>  laiile  et  sou\eiit  plus  prompt  à 
rqu'uîi  écoulement  uréthral  chez  un  homme  sain,  bien  constitué  et  imlfume 
ute  alTectîon  morbide;  rien  n'e>t  plus  diflicile  et  plus  Ion;:  à  guérir  qu'un 
ement  uréthral  chez  un  catarrheux,  un  rhiimutiMint.  un  goutteux,  un  dar- 
,  un  scrofuli.-ux.  J'ai  vu  tant  d'exenijJ'S,  daiisTun  et  l'autre  sexe,  des  dilTi- 
^quc-  présente  la  gui.'rison  des  écoulements  chez  de  pîireil>  sujets,  de  la  néces- 
u'ij  y  a  de  recourir  aux  anlidiath-'-siques,  aux  retonsti tuants,  de  l'insuffisancf 
"aitements  locaux  employés  seuls,  de  la  réussite  de  ces  mêmes  traitements 
u'ils  sont  précédés  ou  préparés  par  des  traitements  généraux,  que  je  n'hésite 
dire  que  là  est  le  véritable'  secret  du  Iraitemeiit  et  de  h  guérison  de  ces 
fies. 

i  affections  qui  exercent  le  |»lus  d'iîilhieuce  sur  la  durée  de  la  leucorrhé»e 
Ml  se  ranger,  quant  à  leur  fréquence.  U  peu  prt's  ilans  Tordre  suivant  :  elilo- 
diloro-anémie,  ratanhe  et  rlium.iti>îué.  diatlièse  diirtreuse,  scrofuleuse, 
ibtiquê.  ( Jiacune  d'elles  devient  la  soune  el'une  indication  spéciale  qiielque- 
4«cilique,  et  c'est  ain>i  que  le  I«t,  le>  alténmls.  ïu**]*-,  !••  mercure,  l'arse- 
Hc.,  iieuvenl  être  administrés  a\ec  succès,  dans  le  tr.iit<'ment  de  la  leucor- 
.  suivant  la  nature  de  Tallection  qui  entretient  cet  état  morbide.  Je  n'ai  rien 
reidde  particulier  sur  leur  mode  d'emploi.  Je  me  contesterai  de  passer  en 
«les  moyens  qui  sont  le  plus  babitiielienient  emj'loyés,  et  ipii  répondent  à  la 
MX  indications  spéciales  relevant  du  sié^iC  (nmqueuse  utero- vagi nalej  et  du 
*tère  particulier  .llu\,  hypersécrétion»  de  l'état  morbide. 
\btètpd^c<'«  iiiiiyens,  il  faut  placer  les  reconstituants,  ralimentation  aiialep^ 
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tiqne,  los  toniques,  le  quinquina,  le  fer  *,  \o.<  cliangomenls  de  genre  de  rie,  le 
séjour  a  la  canipagnr,  et  surtout  le  changement  de  climat.  J*ai  vu  des  enmpki 
frappants  de  Tinfluencc  que  ce  dernier  moyen  exerce  sur  la  guérison  de  k  kocor 
rhée  ;  il  n'agit  pas  seulement  comme  moyen  de  distraction  ou  de  tonificatioa,  pr 
l'exercice  qu'il  entraîne  et  les  rôaclions  qu'il  provoque,  mais  encore  comme  moi- 
licateur  puissant,  lorsque  la  malade  passe  d'un  climat  froid  et  humide,  qui  pré- 
dispose à  la  leucorrhée  et  aux  catarrhes,  dans  un  climat  sec  et  chaud  faTonUei 
leur  traitement.  En  concourant  avec  les  autres  moyens  à  la  guérisou  de  la  kuco^ 
rhée,  le  changement  de  climat  rend  efficaces  des  médications  jusque-là  iolh» 
tueuses,  et  j'ai  vu  un  grand  nombre  de  malades,  par  l'influence  seule  des  mèinei 
moyens  qui  leur  avaient  été  vainement  administrés  pendant  longtemps  sous  d'» 
tres  latitudes,  éprouver  dans  le  Midi,  en  quelques  semaines,  une  améliontioi 
aussi  rapide  qu'inespérée,  bientôt  suivie  d'une  guérison  définitive. 

Les  balsamiques,  la  tisane  de  bourgeons  de  sapin,  les  pilules  de  térébenlhiie, 
l'eau  de  goudron  coupée  avec  du  vin  au  repas,  agissent  sur  la  leuoorrfaée,  oomà 
sur  tous  les  flux,  comme  sur  toutes  les  autres  maladies  catarrfaales  par  le  fondu 
par  l'afl'ection,  par  la  forme  ou  l'hypersécrétion  muqueuse.  J*ai  l'habitude  li 
prescrire  surtout  l'eau  de  goudron,  et  avec  sucM^ès;  il  est  aisé  de  vaincre  larépt 
gnance  des  malades  pour  cette  boisson  en  ayant  soin  de  la  môlcr  d'abord  partni' 
|)etites  quantités  à  de  l'eau  de  Seltz,  et  d'en  augmenter  progressivement  la  due, 
tandis  qu'on  dimmue  graduellement  celle  de  l'eau  de  Seltz.  11  ne  faudrait  pi 
croire  ([u'ils  agissent  connue  spécifiques,  qu'ils  aient  une  action  élective fli 
la  nmqueuse  utérine,  et  qu'ils  soient  eflicaces  contre  la  leucorrliée  comme ibli 
sont  contre  les  écoulements  uréthraux  chez  l'homme.  Il  ne  faut  pas  attendre  di 
baume  de  copahu,  par  exemple,  la  guérison,  je  ne  dis  pas  de  la  leucorrhée,  mail 
de  la  blennorrhagie  vaginale,  pas  nième  de  la  blennorrhagie  uréthrale.  Lecopabi 
est  entrainé  par  les  urines,  et  dos  cx[)ériences  démonstratives  prouvent  que  ces 
le[)assage  même  des  urines  qui  imprime  aux  folliculesde  Turèthre,  chez  rhomme 
la  mo(lifi(;iition  dont  riieurense  influence  en  suspend  Thypcrsécrétion.  Il  ne  peu 
en  ètrt^  ainsi  chez  la  fenuno,  c;n-  le  co[mhu  ne  pont  être  transporté  en  nature 
ni  par  aucune  sécrétion,  sur  la  muqueuse  utéro-vaginale  ;  il  n'agit  mênieguèf 
sur  la  muqueuse  uréthrale,  soit  à  cause  de  son  peu  d'étendue,  soit  à  c^used 
la  dis[)osition  ou  delà  direction  particulière  aux  canaux  excréteui's  de  ses  jîlandes 
Pourtant,  de^s  médocins  dignes  de  foi  assurent  avoir  vu  le  copahu,  le  matico,  sait 
«loute  par  le  même  mode  d'action  (pio  les  autres  bals^imiques,  exercer  une  heo 
reuse  influence  sur  la  leu(îorrliée  vagino-utérine. 

Le  seigle  ergoté  a  une  action  plus  directe  sur  l'utérus;  il  a  été  employé  aw 
succès.  Bazzoni  (Oniodei,  Anmdi  dimedicina,  mai  1851)  le  recommande  contn 
la  leucoiThée  chronique,  à  la  dose  de  4  grammes  en  décoction  dans  250  granune 
d'eau,  en  deux  dostis,  la  moitié  le  premier  jour,  l'autre  moitié  le  second;  nK> 
ment,  dit-il,  on  est  forcé  d'en  |>rendre  davantage.  11  est  évident  (ju'il  suffit  de !< 
prendre  A  la  manière  commune,  en  poudre,  de  six  en  six  heures,  à  doses  plit 

•  Parmi  les  préparations  de  fer,  les  plus  vantées  par  M.  Tyler-Smilh  sont:  le  sesquicbl» 
rure,  et  surtout  les  sulfates  fcrrico-potassiquc  et  fcrrico-ammoniqur,  pré>entês  à  la  Sodft' 
de  pharmacie  de  liOndres,  par  M.  liindsey  Rlith.  en  i85r>.  et  très- employés  en  Aupletentaw 
le  nom  de  Imn  alums,  aluns  de  fer.  On  prétend  qu'ils  sont  plus  astringents  que  l'alun  il** 
d'alumine,  et  qu'ils  nonl  pas  l«.'s  piopriétcs  excitantes  des  autres  ferrugineux.  M.  I.^ 
Smith  préfère  l'alun  de  fer  amnioniipie  à  lalun  de  fer  potassique,  i>3rcft  qu'il  est  pluss»* 
lulle.  Il  l'administre  à  la  dose  de  15  à  50  ccntij^r.  dans  un  véhicule  approprié,  ouMWP*^ 
ment  dnnsdc  l'eau,  trois  fois  par  joufi  (Tylcr«Smith.  Otf  hucorrlieat  p.  190.) 
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Oiimortis  t'Ievéos.  Il  osl  ('vidont  aussi  r|u*il  peut,  a  litre  d'adjuvant,  rendre  do 
grands  services,  dans  It^s  cas  où  la  cavité  interne  de  l'utérus  est  \e  siège  de  la 
lécrétion,  en  excitant  la  eontractililé  affaiblie  des  parois  de  cette  cavité. 

Les  eaux  minérales,  souvent  conseillées,  n'ont  pas  toujours  une  grande  eiHii^a- 
cité.  Les  bains  ferrugineux  naturels  ou  artificiels,  très-vantés  par  cpielques 
médecins,  par  exemple  par  Âran,  sont  utiles  dans  les  cas  de  leucorrhée  chloro- 
tique;  mais  pour  peu  ({u'il  se  joigne  à  la  chlorose  une  autre  diathèse  qui  n'éprouve 
pis  par  leur  usage  une  heureuse  moditi(uition,  ils  peuvent  être  plus  nuisibles 
qu'utiles.  J'ai  vu  quelques  malades,  même  chlorotiques,  à  ({ui  ils  n'ont  assuré- 
ment fait  aucun  bien,  tandis  que  les  eaux  alcalines,  surtout  les  eaux  sulfureuses, 
les  bains  de  mer,  etc.,  leur  ont  été  plus  tard  très-utiles.  11  faut  donc  savoir  tâter 
le  tarain  dans  ces  cas  douteux,  et  ne  pas  s'obstiner  à  employer  un  moyen  jus- 
tement vanté  sans  doute,  mais  dont  l'efficacité  a  des  limites. 

L'hydrothérapie  est  d'une  utilité  beaucoup  plus  générale  dans  le  traitement 
de  la  leucorrhée.  Dans  le  catarrhe  utérin  franchement  chronique^  leau  froide 
employée  sous  toutes  les  formes  et  les  réactions  graduées  et  énergi(]ues  que  son 
application  méthodique  provoque,  produisent  des  résultats  souvent  inespérés  et 
wairaent  hérou^ues.  C'est  le  meilleur  révulsif  et  le  meilleur  toniques  en  même 
tops;  aussi  on  ne  saurait  trop  varier,  multiplier  et  prolonger  l'emploi  des 
iMyens  hydrothérapiques  contre  celte  maladie  souvent  si  rebelle.  Au  besoin  on 
Sût  précéder  les  douches  de  bains  de  vapeur,  qui  déterminent  une  révulsion  sur 
one  large  surface  et  qui,  en  provoquant  par  des  sudations  aliondantes  le  rétablis- 
Mmentdes  fonctions  de  la  peau,  dé[ilacent,  en  quelque  sorte,  Thabilude  morbide 
Hmbstituent  la  transpiration  cutanée  au  fiux  l(niex)niiéiqut*.  H  faut  seulement  se 
(uder  d'affaiblir  les  malades  par  une  médication  qui  serait  débilitante,  si  l'on 
Bavait  le  soin  de  la  faire  suivre  d'un  régime  et  d'un  traitement  propres  à  tonifier 
bsjfstème  et  à  en  relever  les  forces. 

Lorsque  les  bains  de  vapeur,  les  frictions  sèches  générales,  l'hydrothérapie  sont 
csDtre-indiqués,  on  peut  avoir  recours  ù  la  révulsion  produite  sur  le  tube  digestif 
pur  les  purgatifs,  ou  sur  la  peau  parles  épispastiques.  Je  ne  trouve  généralement 
>tW!un  avantage  à  employer  ce  mo<le  de  révulsion,  j'y  recx)nnais  des  inconve- 
nants assez  notables  pour  ne  [tas  l'adopter  en  principe.  Ainsi,  les  malades  at- 
lOQtes  de  leucorrliée  chronique,  étant  généralement  faibles,  dyspej)tiques,  gas- 
Inl^iques ,  etc. ,  ne  jKîuvent  éprouver  par  l'usage  des  purgatifs  qu'une 
augmentation  de  faiblesse,  une  irritation  des  intestins  peu  favorables  à  leur 
rétablissement.  Ix's  épispasti(pies  cutanés  les  irritent  aussi  quelquefois  beaucoup, 
ftf  la  douleur  qu'ils  causent  et  le  repos  qu'ils  imposent,  surtout  loi'squ'on  les 
■rtsiîrle  ventre.  Je  ne  parle  pas  des  exuloires,  car  ils  peuvent  être  le  plus  sou- 
^«il  renqilaeés  avantageusement  par  les  frictions  longtem[)S  (umtinuées,  et  ils  ne 
produisent  que  trè.s-ra rement  les  bons  eifets  (pi'on  en  espère. 

Je  n'use  donc  des  piir^^atifs  (pie  dans  de  rares  occasions,  à  la  fin  de  la  leucor- 
•kée  aigu<*,  pour  en  [^revenir  le  passage  à  l'état  chronique  ;  ou  pendant  le  traite- 
"licnt  de  celle-ci,  à  titre  de  laxitifs,  destinés  à  entretenir  la  liberté  du  ventre, 
pour  augmenter  l'appétit  languissant  et  stimuler  les  digestions  paresseuses,  plu- 
Mtqu'à  titre  de  révulsifs  sur  un  organe  qui  doit  être  particulièrement  ménagé. 
8rtK»  par  l'aloès  ou  par  les  résines  qu'elles  renfermaient,  c'est-à-dire  comme 
pvgatifs  ou  ex)mme  balsamiques,  (pie  les  fameuses  pilules  de  Stahl  [Colle- 
flamcasuale  marpium,  cas.  19.  Leipzig,  i7I>3),  composées  de  gomme  ammo- 
tiiaqae,  de  mnrhe,  d'aloès,  de  gonmie  de  lierre,  etc.,  agissaient  dans  le  trai- 
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tement  de  la  leucorrhée  et  avaient  mérité  la  confiance  de  leur  illustre  auteur? 
L'aloès  a  été  administré  de  nouveau  dans  ces  derniers  temps»  mais  d'une  anlK 
façon.  Schœnbein  et  Araii  (Bulletin  dethérapeutique,  t.  UV,  p.  193.  MéaUa 
de  Vutérus,  p.  464)  ont  recommandé  des  lavements  contenant  de  rdoès  un* 
pendu  dans  une  sorte  de  mucilage  de  savon  et  d'eau.  La  formule  à  laquelle  je 
me  suis  arrêté,  dit  Aran,  est  la  suivante  : 


Alods » 

Savon  médiciiial B     — 

EaabouUlanU 100     — 

Laissez  refroidir.  A  prendre  en  une  seule  fois»  le  soir  en  se  couchant,  qiris  mir 
débarrassa  l'intestin  par  un  grand  lavement  tiède.  Les  effets  en  sont  d'autant  pin 
remarquables  que  les  malades  les  gardent  plus  longtemps.  On  peut  en  fidn  pnt- 
dre  un  tous  les  jours  ou  tous  les  deux  jours,  jusqu'à  ce  qu'il  snniîenne  de  l'imbh 
tion  au  rectum  ou  à  l'anus;  on  suspend  alors,  pour  recommencer  quelques jm 
après,  si  l'écoulement  a  été  modifié.  Ils  ne  coiivienn^it,  pour  déraciner  h  cril^ 
rlie  utérin  chronique,  que  lorsque  tous  les  phénomènes  oongestifs  on  infhnas- 
toires  sont  tombés.  Leur  action  parait  d'autant  plus  certaine  que  l'écoulemaitv 
rapproche  du  caractère  aqueux.  J'ai  essayé  ce  moyen  :  il  est  désagréable  pour  kl 
malades,  il  cause  assez  souvent  de  l'irritation  au  rectum  et  à  l'annSy  31  ne  pflit 
pas  toujours  ôtre  continué,  il  donne  enfin  des  résultats  incertains  et  paritt  a'ftn 
efficace  que  dans  des  cas  très-rares. 

Les  malades  acceptent  diflidlement  l'application  des  vésicatoires  ivh 
ventre.  Si  le  mode  de  révulsion  qu'ils  déterminent  paraît  indiqué,  je  leur  pttrs 
les  firictions  avec  l'huile  de  croton  sur  Thypogastre,  en  ayant  soin  de  eoairir  il 
partie  huilée  avec  un  papier  adhésif.  Mais,  si  je  rejette  l'application  des  itmt 
toires  sur  la  peau  de  l'abdomen,  il  n'en  est  pas  do  même  de  leur  application  itf 
le  col  de  rutcrus  dans  le  cas  do  leucorrhée  ult^rine,  et  surtout  de  leucorrhée  di 
la  muqueuse  du  corps,  il  est  bien  entendu  qu'il  n'existe  aucun  écoulement  à» 
vulve,  ni  au  vagin,  ot  cjue  le  col  lui-mcmc  est  h  peu  près  sain,  simplement  en- 
gorgé, ou  du  moins  qu'il  n'est  pas  le  siège  principal  de  Técoulement.  Le  yéàffr 
loire  est  appliqué  suivant  los  règles  précédenmieui  posées.  Unseulvésicatoire* 
suffit  pas  pour  la  guérison,  il  faut  presquo  toujours  en  mettre  un  deuxième,  sofr 
veut  un  troisième  et  quelquefois  un  quatrième,  à  quinze  jours  d'intervaBe  Tunde 
l'autre,  en  prévenant  par  le  repos,  les  bains  et  los  émoUients,  l'inflamBJiti» 
aiguë  qu*ils  pourraient  développer,  et  continuant  le  traitement  général  commencé, 
autant  que  lapplication  de  ce topicjue  lo  permet.  Il  n'est  pas  besoin  de  dire <j«*il 
faut  s'en  abstenir  à  l'époque  menstruelle.  Je  puis  assurer  avoir  obtenu,  pir  «  . 
mode  de  traitement,  des  gucrisons  inespérées.  Ce  n'est  pas  que  je  ne  lui  en  fié" 
fère  habituellement  bien  d'autres  ;  mais  quand  diverses  circonstances,  venant  Ai 
sujet  ou  du  dehore,  s'opposent  à  ce  que  l'on  emploie  l'hydrothérapie,  les  eiii 
minérales,  etc.,  comme  cola  m'est  arrivé  souvent  pour  mes  malades  d'hôpital,  ji 
crois  qu'on  trouve  dans  ce  moyen  de  grandes  ressources  pour  la  guérison  dei  1* 
corrhées  rebelles. 

Nous  sommes  arrivés  ainsi  par  degn's  et,  pour  ainsi  dire,  d'une  manière  imn* 
sibleau  Traitement  local  de  la  leucorrhée  chronique.  Ce  traitement  dmts'asw 
cier  souvent  au  trailement  général  ;  mais  sauf  les  injections  émollientes  ou  déltf^ 
sives,  sauf  les  lotions  ou  les  irrigations  simples,  qu'on  se  trouve  bien  de  comhintf 
avec  le  traitement  général,  comme  moyeu  d'entretenir  simplement  h  propittéM 
d'apaiser  l'irritation  ,  l'emploi  des  topiques  doit  être  généralement  renvojé  à 
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tifÊpt  ou  h  constitution  est  assez  heureusement  modifiée  pour  l'aire  espérer 
y'ne  action  locaie  décisive  pourra  suspendre  Fécoulement. 

Ces  lopM|ue$  sont  les  injections,  les  poudres,  les  applications  diverses,  |K>ur  les 
lemtrlu'cs  vulvaires  et  \aginales  ;  les  injections  et  surtout  la  cautérisation  intra- 
■lérioe,  pour  la  leucorrhée  utérine.  Ils  ont  pour  but  de  modifier  directement  la 
sariboe  de  b  membrane,  la  cavité  des  follicules  qui  sont  le  siège  des  /lux  mu- 
nirai, eu  un  mot  Tétat  morbide  local,  qui  semble  entre  tenir  à  lui  seul  IVcoule- 
t,  comme  par  une  habitude  d'hypirsécrétioii  contractée  à  la  longue. 

Lh  injections  doivent  être  habituellement  toniques,  astringentes,  cathéréti- 
caustiques  même.  On  se  trouve  bien  de  les  faire  quelquefois  avec  les  eaux 
des  bains  minéraux,  pendant  la  di.rce  du  bain,  pr  exemple  avec  les  eaux 
lemsineusts  ou  sulfureuses.  D'autres  lois  on  ^e  s-  rt  de  li4|uides  préparés  ad  hoc; 
ft  eoDseille  toujours  de  les  emplovL'r  sous  la  forme  de  lotions,  c'est-à-dire  de  sib- 
Ûuer  b  lotion  propreii:ent  dite  à  Tinjection.  Après  avoir  lotioimé  le  vagin  avt-c 
iefcaa  pure  ou  légèrement  savonneuse,  on  le  lotionne  avec  une  solution  de  coaU 
hr,  ooe  décoction  de  tannin,  ou  de  noix  de  galle,  ou  d*écorcc  de  chêne,  ou  de 
NKsde  Provins,  ave;:  une  solution  d*ali::i  (15  à  50  grammes  dans  1  litre  d*eau), 
M  de  sulfate  de  zinc  mêmes  doses),  ou  des  deux  sub>tun(:es  à  parts  égales,  ou  du 
■Mate  d'.*  cuivre  |â  à  5  granunes  par  litre.,  eti*.  On  comprend  que  ces  injections 
piment  être  variées  à  Tinfini  ;  '}».-  n'ai  cité  que  les  pl:is  usitées. 

la  lieu  d'injections,  on  a  proposé  de  porter  les  astringents  ou  les  légers  caus- 
tifuessous  la  forme  de  pommades  ou  de  |  oudres.  Laction  des  [>ommades  est  in- 
Bataine,et  la  présence  des  corps  gras  dans  le  \agin  n\'st  |ias  favorable  à  la  gué- 
nno  di:  b  leucorrhée.  Quant  aux  poudres,  c'est  autre  chose  :  elles  absorbent  le 
Efiide,  ou  elles  sont  dissoutes  i^eu  à  |en  et  impressionnent  d'une  manière  coii- 
tÎKe  les  tissus  avec  lesquels  c«:tt»j  dissolution  les  met  t  n  contact.  Le  nu  illeur 
lifique  de  cette  espèce  est  le  sous-nitrate  de  bisinulli,  et  la  meilleure  manière  de 
rappliquer  e&t  d^  la  porter  au  fond  du  sinVuluni  et  dVu  jioudrer  le»  surlace»  ma- 
Uks.  Quelquefois  on  a  employé  des  sachets  contenant  des  |  oudres  inertes  et 
■l^f^!en^.•>  ;  d'autrefois  on  a  jeté  ou  insulUé  ces  [loudres  dans  le  fond  du  s|>éL-u~ 
■B,  ou  bii-n  on  les  a  portées,  à  l'aide  d  ;  cet  instrinnenl,  au  fond  du  vagin,  dans 
ecnl-de-sjc  postérî^'ur,  en  les  enfermant  dans  un  tanijon  de  coton  ou  de  ouate. 
3e  demi*  r  moyen  '.st  un  des  meilleurs,  je  le  préfère  même  au  tampon  imbibé  de 
riDtiDn>  astringentes  ou  caustiques,  parce  qu'il  est  à  la  fuis  abs4>rbant  et  modifica- 
Icv:  j'dVôue  pourtant  que  j'aime  mieux  encore  ne  laisser  aucun  de  C'. s  corps 
Stnngers  à  d'-iMCure  dans  L*  vagin.  Ils  rentrent  dans  la  caté;^orie  de»  pessaires 
■édicaïuenlaux,  qui  peuvent  être  utiles  dans  quelques  ras,  notamment  dans  les 
aforj^rrments,  les  hypertropbies,  etc.,  mais  qui  sont  habit u.llenient  plus  nui- 
Mes  comme  corps  étrangers  qu'utiles  cmnne  mé<licam'-iils.  Je  fais  une  excep- 
te pour  les  tampons  imbibés  de  glycérol«'  au  lamiiii  i'I  à  8  gian.n.es  de  tannin 
*vr  30  ^Tammes  de  glycérine).    La   >olnbililé  du  tannin   dan»  la  glyct'rine  et 
absorption  de  la  ;:lycérine  par  la   iiiinjuiriise   va^'inale   donnant  à  ce  moyen, 
i^>^o?é  par  M.   iK^marquay,  une  elTnaeilé  réelle.   ApK's   une  lotion  |>réalable, 
Kroduis*:z  dans  le  vagin  un  fort  tampon  de  coton,  dalnjrd  mouillé  avec  de  l'eau 
tiude  et  bien  exprimé,  puis  tout  iniliibé  de  ghcéiolé  au  tannin  ;  i'enouv<lez-Ie 
^  les  deux  ou   trois  jours.    Il   est    inii'ux   encore  de  ver>er   uno   ou  deux 
>Seffées  de  ce  glycérolé  au  .oiid  du  vagin,   à  l'aide  d'un  s|  éculum  de  glace, 
bals  ou  d'.-   caoutchouc  durci,    et   d'enioncer  après,    un  tmqioii  de  coton 
i  l'y  relient,  en  reconuiiandant  à  la  mabde  d'ôter  le  tam|ion  le  lendemain. 
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et  de  btioniier  le  fagin;  b  sûriendemain  on  recommetioe  le  mène 

Hors  ce  cas,  lei  tampons  m'ont  para  le  plus  souTent  nuisMei,  ialMt  fki 
rirritation  que  leur  contact  détermine,  lorsque  la  muqueuse  vagmafeaffocliiipili 
ils  sont  en  relation  immédiate  est  d^i  malade,  irritée,  exlbBée  etdi^oaéeàWt 
cérer  par  la  continuité  du  contact  d'un  corps  étruager  sur  le  mâmer  poinL  • 

Pourquoi,  du  r^ïste,  ces  complications,  ces  injections,  ees  pessairoi  wéÊtt^ 
miteux,  lorsqu*il  est  si  facile  de  modifier  directement  la  muqoMM  par  k  haC> 
geonnage,  et  de  combiner  cette  action  avec  celle  des  lotions  dont  je  ynamiàpt 
1er?  Que  ce  soit  avec  une  solution  de  nitrate  d*argent  au  SO*,  de  teintiiK Âii 
au  SO*,  au  i(K,  au  5*,  de  tannin  ou  de  glycérolé  de  tannin  aux  mêmes  àm$, 
de  perchlorure  de  fer,  ou  plutôt  de  peroxyclilorure  de  fer,  etc.,  le  praeédéerth 
même  :  lotionnez  le  vagin,  introduisez  un  spéculum  de  buis  ou  de  ^aee,  etÊifi 
avec  du  coton,  en  retirant  et  poussant  alternativement  le  spéeulom,  toute  kiVt 
&ce  delà  muqueuse  vaginale  ;  puis  versez  la  solution,  on  portes-h  «n  fimiéi 
spéculum  avec  un  assez  fort  pinceau  de  blaireau  à  long  mamhe,  que  vous  îmEM 
adternativement  dans  toutes  les  directions,  pour  badigeonner  h  muquanseèM 
tous  ses  sillons,  angles  et  culs-de-sac,  et  pour  être  sûr  d'en  atteindrs  tiriÉ 
les  parties.  Cette  petite  opération  peut  se  faire  tous  les  jours  ou  trois  foiip* 
semaine.  La  solution  de  nitrate  d'argent  au  50*  est  le  meilleur  topique  àenqilqv 
à  cet  usage. 

La  même  médication  est  applicable  à  la  cavité  utérine  ;  seulement,  il  eil  fhi: 
difficile  de  porter  le  liquide  caustique  sur  cette  muqueuse  et  de  le  fiure  péaflUt 
dans  ses  follicules,  que  de  l'ctendrc  à  la  surface  de  la  muqueuse  vagimJe.  Itoli 
des  modifications  dans  le  procédé,  ou  la  substitution  d'un  modeparticaEffl|&! 
cautérisation  au  simple  b^fÛgeonnage.  '  s   'j 

Il  faut  (raI)ord  que  le  nmcus  soit  expulsé  de  lu  cavité  utérine.  Pour  y  panoiîr, 
je  comprime  le  col  de  Tuiérus  avec  le  spéculum,  et  ([uelquefois  simultanément  k 
coi'ps  de  l'organe  avec  la  main  appliquée  sur  Fhypogastre  ;  ou  je  dirige  au  foai 
du  spéculum  une  petite  douche  sur  le  col  de  la  matrice,  soit  h  l'aide  d'un  siiii|fc 
hydroclyse,  soit  avec  une  petite  pompe  à  jet  continu;  ou  bien,  après  avoir  faikk 
catliétérisme,  pour  reconnaître  la  direction  du  conduit  cervico-utérin ,  j'introduii 
dans  ce  conduit,  si  c'est  possible ,  des  pinces  fines  chargées  de  charpie  oa  v 
simple  j)inceau  de  blaireau  ;  ou  bien  enfin,  je  fais  le  cathétérisnic  utérin  avec  m* 
sonde  creuse,  par  laquelle  je  pousse  ensuite  doucement  une  injection  d'eau  dfli 
la  cavité  utérine,  et  je  continue  cette  injection  assez  longtemps  pour  bien  hfor 
cette  cavité,  si  l'orifice  cervico-utérin  est  assez  large  pour  laisser  le  liquide  l'é- 
couler dans  le  vagin.  La  lotion  de  la  cavité  utérine  par  une  sonde  à  double  eoa* 
rant,  proposée  récemment,  me  paraît  moins  utile:  l'instrument  est  plusTdov 
neux  qu'une  sonde  simple  et  l'expulsion  du  mucus  utérin  est  moins  certaÎBt 
Après  ces  préparatifs  préliminaires,  je  porte  un  pinceau  chargé  de  caustique  M 
la  cavité  de  Torgane,  et  je  l'y  dirige  en  divers  sens,  de  manière  à  en  atteindrais 
tant  que  possible  les  différents  points. 

Lorsque  la  leucorrhée  siège  surtout  dans  la  partie  cervicale  et  qu'elle  est  iflBK 
ancienne  pour  avoir  amené  l'hyperlrophie  des  glandes  du  col,  il  îaut  faire  plai* 
non-seulement  ou  ne  peut  alors  essuyer  d'une  manière  complète  la  suite 
anfractueuse,  mamelonnée,  granuleuse,  delà  cavité  cervicale,  mais  encore  on  ilB 
peut  atteindre  suffisamment,  jiar  le  caustique,  l'intérieur  même  de  ses  follicnkii 
ou  de  leurs  canaux  excréteurs.  J'ai  recours  alors  à  une  |)etitc  opération  prcfioa- 
naire,  que  j'emploie  souvent  dans  le  tmitement  des  granulations  foIBcokOK* 
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*,  pdatines,  pharyngiennes  :  je  fais,  sur  toute  la  sarùce  granuleuse  et 
m  sens ,  de  nombreuses  scarifications ,  soit  avec  un  scarificateur  ordi- 
téBotome  étroit  convexe  ou  concave,  soit  avec  une  lancette  ou  une  petite 
ime  appropriée,  |)ortée  au  bout  des  pinces  spéciales  destinées  aux  pan- 
le  ruténis.  J'attends  que  la  petite  liémorrhagie  soit  arrêtée  ;  je  douche 
le  ool  pour  Tarrêter  plus  tôt  ou  pour  déterger  la  surface  de  la  cavité 
si,  sH  le  faut,  j'attends  quelques  heures  ou  une  journée ,  après  quoi  je 
des  solutions  caustiques  dont  je  viens  de  parler,  à  Taide  d*un  pinceau, 
es  les  anfractuosités  de  cette  cavitr.  Si  ces  solutions  caustiques  sont 
tes,  si  b  leucorrhée  est  compliquée  ou  entretenue  par  des  ulcérations, 
htions  ou  un  engorgement  du  col,  je  substitue  aux  solutions  caustiques 
ne  soUde,  et  même  le  fer  rouge ,  le  cautère  en  bec  d'oiseau ,  dont  la 
dinée  en  divers  sens  dans  le  col,  atteint  plus  ou  moins  profondément, 
eurs  endroits,  la  muqueuse  malade.  M.  Huguier  {Gazette  des  hôpitaux, 
it  déjà  donné,  depuis  quelques  années ,  le  conseil  de  faire  précéder  la 
ion  de  scarifications,  pour  assurer  l'action  du  caustique  sur  la  muqueuse 
je  puis  certifier  que  c'est  un  des  meilleurs  moyens  d'obtenir  la  guérison 
lerobrane. 

culte  de  badigeonner  la  cavité  utérine  comme  on  badigeonne  la  mu- 
ginale,  ou  de  la  cautériser  comme  on  cautérise  celle  du  col ,  a  donné 
vatiqufT  des  injections  caustiques.  H  y  a  bien  longtemps  déjà  que  je  les 
i,  en  me  menant  de  sondes  en  caoutchouc  ;  aujourd'hui  l'opération  est 
ir  l'usage  connu,  sinon  répandu,  des  sondes  utérines.  On  peut,  à  l'aide 
des,  injecter  dans  l'utérus,  apK^s  l'avoir  préalablement  lavé,  une  solu- 
que  quelconque.  Je  l'ai  fait  avec  succès,  en  me  servant  spécialement  de 
e  de  fer,  étendu  d'eau,  dans  des  ca>  d'écoulement  très-abondant,  a\ec 
de  la  cavité  utérine ,  se  rapprochant  ])ar  les  dimensions  de  l'organe, 
tntité  de  liquide  que  j'ai  vu  s'écouler  (|)lusienr!»  cuillerées,  un  demi- 
par  la  quahté  séreuse  ou  MTO-niiKjueuse  de  ce  fluide,  des  accumula- 
|uîde  dans  l'utérus  connues  sous  le  nom  d'hydrométne.  Il  faut  toujour> 
[ue  la  sonde  joue  librement  dans  Torilice  ccrvico-utérin .  que  le  liquide 
ncemenl  revient  par  le  col ,  que  ce  qui  reste  sort,  après  quelques  se- 
séjour,  par  le  canal  de  la  sonde  ;  enfin,  et  surtout,  il  faut  qu'il  n'y  ait 
œ,  je  ne  dis  pas  de  métrite.  c'est  évident,  mais  d'hitlammation  des  ;ni- 
périmétrite,  de  péritonite  pelvienne.  Même  dans  ces  cas,  et  avec  toul^•^ 
lions  que  je  viens  d'iniUquer,  j'ai  \u  des  douleurs  >i  atroces,  des  pliéuo- 
raves,  une  péritonite  >i  dangereuse ,  suivre ,  dans  un  petit  nombre  de 
jections,  que  je  conseille  de  ne  p;is  en  user,  om  de  ne  le  faire  qu'avec 
rande  réserve  et  lorsf[u'il  n'y  a  absolument  aucune  conlre-indicatioil  à 
f. 

sonde  utérine  sera  fine,  plus  la  quantité  de  liquide  injecté'  sera  petite, 
i  dans  nn  étut  de  division  extrèm  •  ou  dans  une  direction  qui  en  assure 
ers  l'orifice  eervicaj,  et  plus  on  aura  de  chance  d'éviter  ces  accidents, 
f  trouve  hi en  d'niiployer,  d  après  !••>  excelh'uls  conseils  de  M.  le  pro- 
ot  i  Archives  générales  de  médecine,  l.-\rier  \Wl}^  une  sonde  à  orifice 
pulvérisant  les  quelques  goulles  de  lirpiide  [luussées  dans  la  cavité 
t  procédé  est  préfénihie  à  celui  de  la  canule  à  jet  récurrent  qui  a  été 
e|iuis,  et  que  j'ai  expérimentée  avec  nioin>  de  succès. 
re  souvent  à  ce^  injectiuu>  la  cautérisation  de  la  cavité  utérine  avuc  le 
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caustique  solide ,  qui  ne  m'a  donné  que  de  bons  résultats,  et  n*a  jamais  causé 
d'accidents  sérieux.  On  a  essayé  de  c;)utériser  la  cavité  utérine  avec  nu  pinocia, 
avec  un  porte-caustique,  avec  nu  crayon  retenu  à  un  axe  de  platine.  De  tousces 
procédés,  je  préfère  la  cautérisation  avec  le  nitrate  d'ar^^eiit  fondu,  laisse  quelques 
secondes  et  promené  en  divers  sens,  autant  (|u*on  le  peut,  dans  la  cavité  utérioe, 
ou  même  loi'Sfiu'elle  est  nécessaire,  la  cautérisation  avec  le  nitrate  d  axçeiit  foudu 
laissé  complétonieiil  à  demeure  dans  cette  cavité.  Ces  deux  soi  tes  de  cautérisi- 
fions,  lors(]u'elles  sont  bien  appliquées,  donnent  des  succès  constants.  Outre  les 
granulations  et  les  tbngosités,  la  leucorrhée  est  la  maladie  pour  le  traitement  de 
laciuellc  je  les  ai  employées  le  plus  souvent. 

Voici  l(*s  règles  à  sui\Te  pour  la  cautérisation  à  Taide  du  crayon  de  nitrate  d'ar- 
gent laissé  à  demeure.  L'indication  est  que  la  leucorrhée  soit  abondante ,  qu'elle 
ait  déjà  résisté  à  d'autres  moyens  rationnels,  que  le  traitement  général  ait  été  bit, 
que  les  orifict'S  uti'rius  soient  larges  ou  du  moins  tout  à  fait  libres,  qu'il  n'y  ait 
pas  une  ili*xiou  telle  du  corps  sur  le  col  que  le  mucus  ne  puisse  passer  facilenKiit 
de  Tune  dans  l'autre,  qu'il  n'y  ait  aucmie  inflammation,  ni  utérine,  ni  péri- 
utérine,  ni  même  aucune  forte  congestion  de  Torgane,  que  les  règles  soient  pas- 
sées de|)uis  sept  à  huit  jours,  de  manière  que  la  congestion  menstruelle  soit  entiè- 
rement dissipée. 

Après  avoir  préalablement  aitbétérisé  l'utérus  ,  pour  m'assurer  de  la  direction 
de  ses  ciivités,  j'introduis  avrc  ménagement  le  crayon  de  nitrate  d'argent  Ibndtt  i 
l'aide  de  pinces  porte-crayon  ou  d'un  long  porte-nitrate  ordinaire,  etjcrahan- 
dotme  en  ouvrant  les  pinces ,  ou  je  le  casse  sur  le  porte-nitrate,  pour  Iclaitser  2 
demeure  dans  la  cavité  utérin»',  d'où  je  retire  doucement  l'instrument  qui»'* 
servi  à  l'y  faire  pénétrer.  Je  n'ai  pas  besoin  dédire  que  le  fragment  de  nitrate 
d'argent  laissé  ainsi  dans  la  ca\ité  utérine  est  pai'ibis  extrêmement  petit  et  qa* 
ses  (limt'nsious  doivent  v.rier  selon  l'intensité  de  la  maladie  et  les  conditions pto 
ou  moins  lavoniblesàl  apjlicationde  ce  moym.  11  (st  évident  que  si  la  leucorrbrt 
parait  hornée  au   col,  il   t'ani  se  conlentcr  dr  laisser  le  crayon   caustique  daW 
la  cavité  cervic^ile.  In  tampon  imbibé  d'eau  salée  est  porté  dans  le  cul-<le-sac(h 
vagin  ,   tout  contre  le  col,  et  la  malade  reçoit  les  soins  nécessiiires  pour  f»réTenir 
le  développement  de  tonte  inllanunation. 

Immédiatement  ai»rès  l'opération,  les  douleurs  sont  cabnée^  par  les  aiitisp** 
modi(pies  généraux  et  locaux,   les  lavements  lau<lanisés,  les  bains  de  sii'gejc* 
bains  entiers,  les   initiations  vaginales  prolongées  au  besoin  pendant  plusieurs 
heures   La  principale  cause  de  l'innocuité  de  la  cautérisation  utérine  parle*" 
jour  (l'un  Iragmeni  de  nitrate  d'argent,  c'est  que  la  matrice  est  loin  d'éprourtf 
l'influence  directe  et   iuunédiate  de  ce  c^iusti(jue.  Eu  elfet,  lorsqu'il  y  a  bypow* 
crétiou  de  ses  glandes  et  que  sa   membrane  interne  est  tapissée  de  niiicosito 
épaisses,  le  nitrate  d'argent  ne  peut  se  mettre  directement   en  contact  avecefc» 
ni  y  déterminer  sur  aucun  |)oint  nue  cautérisation  vraiment  profonde.  Laprésen*  ; 
même  du  crayon  ex(Mte  une  hypersécrétion  de  umcus  (pii  pidtége  la  membraBe-  j 
Le  nitrate  est  enveloppé  de  ee  nuicus  qui  se  coagule  d'abonl  autour  de  lui;<fe  \ 
lors  ce  n'est  plus  ([u'à  travers  cette  enveloppe  (jue  se  produit  un  échange  enti* 
le  caustique  et  les   sécrétions  de   la  cavité   utérine»  et  l'action  prolongée  de «t 
agent  sur  la  inu(pieuse  n'est  |)as  compaiable  à  celle  (pie  j)ro(luirait   son  applic** 
tion  directe  sur  le   même   organe  bien  dénudé  ou  ulcéré.  Au  bout  de  quelques  ' 
jours  b;  crayon  est  expulsé,  conservant  à  peu  près  sa   lorm(\   mais   étrangemrrl 
altéré  dans  sa  structure,  décomposé,  lamulli,  feuilleté  par  les  échanges  lents 
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t  oontinus  qui  se  sont  opérés  entre  les  éléments  qui  le  constituent  et  ceux  du 
lacos  qui  Tenveloppe  et  qu*il  a  dû  traverser  pour  arriver  jusqu'à  la  surface 
e  la  muqueuse  utérine.  Je  crois  devoir  ajouter  ici  que,  depuis  que  j'emploie 
e  traitement,  concurremment  avec  les  autres  moyens  qui  peuvent  être  indi- 
joés  et  que  j'ai  précédemment  passés  en  revue,  je  ne  connais  pas  une  seule 
BQOorrhée  qui  y  ait  résisté.  J'ai  montré,  par  des  faits  très-nombreux,  que  les  suites 
le  présentent  jamais  rien  de  fâcheux,  que  la  menstruation  se  rétablit  normale- 
nmt,  que  la  conception  a  lieu  chez  les  malades  guéries  par  ce  moyen  comme 
ehei  les  autres  femmes,  que  la  grossesse  suit  son  cours  normal  ;  enûn,  je  n'ai  pas 
ea  d'accidents  à  combattre  pendant  raccouchemcnt.  Je  présente  donc  avec  con- 
fiace  un  moyen  auquel  aucun  autre  n'est  comparable  pour  l'eflicacité.  Déjà 
(hisieurs  gynécologistes  ont  reconnu  par  leur  expérience  personnelle  l'utilité 
it  ee  moyen  et  Tinnocuité  dont  son  application  est  accompagnée  lorsqu'elle  est 
fàed'après  les  règles  quej'en  ai  tracées.  A  Vienne,  le  professeur  Braun  a  imaginé 
vu  petit  instrument,  composé  d'une  canule  en  caoutchouc  durci  dans  laquelle  se 
flKot  un  piston,  destiné  à  précipiter  le  nitrate  d'argent  dans  la  cavité  utérine  et 
IFj  abandonner  d'après  la  méthode  que  je  viens  d'indiquer.  A.  Couaty. 

InroiiQUB .    Une  maladie  aussi  commune  que  la  leucorrhée  et  qui  se  rencontre  dans  tous  les 
<&M[ti,  a  dû  nécessairement  être  connue  des  anciens.  On  ne  sera  donc  pas  surpris  de  la  voir 

'krite  dés  les  temps  les  plus  reculés.  L'auteur  du  Traité  des  maladies  des  femmes  qui, 
te  la  collection  hippocratique,  appartient  à  la  famille  si  distincte  des  écrits  cnidiens,  parle 
Abord  des  émissions  de  semence,  sans  volupté,  qui  s'accompagnent  d'épuisement,  amèncntla 
Mlil^  etc.  (L.  I,  n*  24);  plus  loin,  il  fait  connaître  différentes  formes  d'écoulement  blanc 
(Multvxôc)  chez  les  femmes,  et,  suivant  la  méthode  qui  caractérise  sou  école,  il  les  distinfrue 
<i  plusieurs  variétés  d'après  la  couleur,  la  consistance  du  liquide  et  les  phénomènes  conco- 
■tets.  Dans  U  plupart  il  signale  un  état  chloro-anémiquc,  caractérisé  par  la  pâleur,  de  la 
Wttmire,  de  l'œdème,  de  ressoufflemcut,  de  la  cardialgie,  etc.  Dans  les  siècles  suivants, 
kl  antears  admettent  ces  deux  mêmes  espèces  de  leucorrhée  :  l'une  dans  laquelle  l'écoule- 
ttnt,  eoDsidéré  comme  provenant  de  l'utérus,  est  ténu,  abondant,  variant  du  rougeàtre 
4  Uanc  et  au  blanc  verdâtre  suivant  Thuineur  qui  prédomine;  c'est  le  rhumaUsme 
tfrif/uc)  de  Tutérus,  ou  fluxus  muliebris  {Jiooi  vuvacxcTof}.  Dans  l'autre,  la  matière  rejetée 
pnîient  de  tout  le  corps,  elle  est  plus  visqueuse,  moins  abondante,  c'est  la  gonorrhée  ou 
tadement  de  sperme  chez  la  femme  et  qui  fatigue  beaucoup  plus  l'économie  que  la  forme 
Médente.  [Voy,  Galien,  De  toc.  affect.t  liv.  YI,  c.  5;  desympt.  causis,  liv.  III,  c.  il  ;  — 
lithigène  et  Soranus  in  Âetius,  tetrab.  IV.  Sei-mo  IV,  c.  65,  72.  —  Arctée,  DitU.,  II,  c.  li. 
"^  Panil  d'Ëginc,  lib.  III.  c.  63.  —  Théod.  Priscicn,  in  Gynec.  de  Wolff,  etc.)  Il  est  évident 
|K,  dans  CCS  deux  formes,  se  trouvaient  confondus  les  écoulements  aigus  ou  chroniques 
Htîgine  vénérienne.  11  ne  faut  pas  s'attendre  à  de  grandes  modifications  à  ces  idées,  pen- 
lat  toute  la  période  du  moyen  âge,  nous  les  voyons  m(>me  régner  encore  après  la  renais- 
(■ce  [Mercuriali,  De  morb.  mal.f  liv.  IV,  c.  5).  Lorsque  la  syphilis,  après  la  grande 
^Qltlion  de  la  fin  du  quinzième  siècle,  eut  attiré  fortement  l'attention  sur  les  écoulement.*» 
^  rtp|«reil  génital,  le  nom  de  gonorrhée  fut  particulièrement  réservé  pour  ceux  qui 
vient  dus  à  un  coït  impur,  et  le  nom  de  flueurs  blanches  resta  pour  caractériser  le  simple 
WBrtc  utéro-vaginal.  Enfin,  l'heureuse  expression  de  BLKNNonRHAGiE  [voy.  ce  mot)  proposée 
pw  Swediaur.  et  généralement  adoptée,  a  d(''cidémcnt  fixé  le  langage  de  la  science  sur  la 
iMition  des  flux  génitaux. 

fauocBAPHiE.  —  Nous  avous,  dans  cette  bibliograpliio,  élimint',  autant  que  possible,  les 
•wrages  qui  par  leur  oontexturc  ou  leur  titre  nous  ont  paru  écrits  dans  un  but  plutôt  in- 
tariel  que  scientifique.  —  Nosoprupbio.  Considérations  générales.  —  Daillou  (Guill.  de)  praes. 
im,  Gebbaclt  afferens.  An  fluor is  înulicris  et  mcnsis  morbosi  idem  judicium?  (resp.- 
^tptL^.  Th.  de  Paris,  1579,  in-piano.  —  CiunLF.To?i  (Waller).  De  causis  catnmenimum  et 
^Uri  rheumatismo.  I/)ndini.  168.'».  in-8*.  —  Sylvius.  De  fluoré  muUebri.  Lugd.  Bat.,  1687, 
•4*.  —  Carpzovius  (C.  B.;.  De  seius  sequioris  gonorrhœa  seu  fluoré  albo.  Yitleb.,  1711, 
M».—  REixBARb  (Ch.  Tob.  Êphr.).  Carmen  de  leucorrhœa  seu  fluoré  albo  mulierum.  Budis- 
b.  1750,  îri-4».  —  Allen  (H.).  De  fluor i s  aibi  elmractere  et  notis  quibus  cutn  gonorrhœa 
mrenii  vel  differt^  etc.  Lugd.  BaUiv.,  1751,  in- 4*.  —  Bailin  il.).  Traité  des  flueurs  blancfies 
we  ia  méthode  de  les  guérir.  Paris,  1766,  2  vol.,  in-8\  —  BrjcnKAC.  De  fluorc albo.  Montp., 
71,  in-i*.  —  Trska  i»r.  Krzowitz.  Historia  Leucorrhœœ  omnis  œvi  obserrata  niedica  con* 
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tiitens.  Viennrc,  1781.  ^r,  in-S*.  —  Zimmermann.  De  fluoré  albo.  Gottingac,  1788,  iii-4«. — 
Arents.  fjcucorrhœœ  historia.  Duisb.,  1788.  —  Ardescu.  De  Leucorrhœa.  Duisb.,  179Î.  — 
BfEHHER.  Dissert,  sistens  Ijeucorrhœa  pathologiam.  Vitcb.,  1798,  in-4».  —  Blatix  (J.  B.l.  Ik 
catarrhe  utérin  ou  des  flueurs  blanches.  Th.  de  Paris,  an  X,  in-8*,  et  publié  i  part  (traTuI 
resté  classique).  —  Heixsze  (Cari  Gtfr.h  Kurzer  Unierricht  iiber  den  weissen  Fluss  und,  ete. 
Leipzig,  180.",   in-8'.  —  Gid3ox  (Beiij.).  On  thc  Common  Cause  ofthe  Puriforrn  Ophthalmà 
of  Newbom  Children  (une  leucorrhée  de  la  mère).  In  Edinb.  Med.  and  Surg.  J..  t.  m. 
p.  159;  1807.  —  Receer  (Gtfr.  Wilh.]-  Dcr  weisse  Fiuss^  oder  wa$  hat  das  Mâdehenuiii 
das  Weib  zu  Ihun,  um  sich,  etc.  Pirna,  1807,  in-8«»  ;  5-  édit.,  1822,  in-8».  —  Clarke  (C.  M.). 
Observ.  on  Diseascs  of  Females  attcnded  with  Discharges.  Lond.,  1814,  in-8*. —  Bohviujeu 
(J.  M.  E.  A.V   Esuni  sur  la  leucorrhée  ou  fleurs  blanches.  Th.  de  Paris,  1817,  n«  157.— 
Pixel  et  IJricheteau.  Art.  Uucorrhée  in  Dict.  des  se.  méd.,  t.  XXVIII,  1818.  —  jA!fiîf(P.L 
Ch.) .  Dissert,  sur  la  leucorrhée  vulgairement  appelée  flueurs  blanches.  Th.  de  Paris,  1819, 
n-*  121».    —  Sp(mEH   ;Geo.  Matth.).    Calarrhus   genitalium  pat/uflogice  et  thcrapcutice  dxh 
(juisitus.  Yienna?,  1810,  in-H".   —   Der  weisse  FI uss  und  die  Bleichsucht,  oder  grûndlitk 
Anweisung,  die  Entslehung  dieser  Krankheiten  zu  verhiitenf  etc.   Gotha,  1827,  in-8*.  — 
Jewel  (G.;.  Practival  Obs .  on  U'ucorriujea  Fluor albus  orWeakness,  Lond.,  1830,  in-8*. — 
Chirciiill  (F." .  On  Vterine  l/^ucorrhcea .  In  Edinb,  Med.  and  Surg.  J.,  t.  XLII,  p.  312;  1834. 

—  Gr^fe  -E.:.  Art.  Fluor  albus  in  Encyclopàdisches  Wôrterbuch,  t  XII.  Berlin,  1835, 
in-8<*.  —  Desimxe  ;Marc].  Hechercftes  analytiques  sur  quelques  points  de  V histoire  de  U 
Ijeucorrliéc.  In  Arch.  gén.  de  méd.,  2*  sér.,  t.  X,  p.  100;  1830.  —  STEniBEBGBB.  Ueberda 
ireissen  Fluss.  In  SicbohVs  Journ.,  t.  XYÏ,  p.  48;  1830.  —  Tott  (C.  A.).  Ueberdiem- 
stcckende  Excoriationen  an  den  ni&nnlichen  Gcnitalien  und  Tripj^er  erregende  Krafl  des 
nicht  venerischcn  Ijeucnrrhœ  der  Weiber.  In  Siebold's  Joum.,  t.  XVI,  fp.  392;  1837.— 
BuRDACH.  Fluor  albus  durch  einen  fremden  Korper  unterhalten.  In  Casjter's  Wochetuder, 
1837,  n"  5,  et  Schmidfs  Jafirb.,  t.  XVII.  p.  57;  I838.--Nivet  et  Butw.  Recherchetw 
quelques  points  de  Vhistoire  de  la  Icucorrliée  et  du  polype,  etc.  In  Arch.  gén.  de  méd.t 
3*  série,  t.  HI,  p.  195;  1838.  —  Lagxeau.  Art.  Ijeucorrhée  in  Dict.  deméd.  en^vtl.t 
t.  XVIII,  1838.  —  Schœxfeld.  De  la  leucorrhée  des  jeunes  filles  avant  Vûge  de  la  pubaU. 
Gand,  1839,  in-8«.  —  Pai:l!  ;in  Landau).  Der  weisse  Fluss  (in  Miscellanccn,  etc.).  InSm 
Ztschr.  f.  Geburtsk.,  t.  VII,  p.  272  ;  1839.  —  Blatix  (H.)  et  Nivet  (V.j.  TraUé  des  maladia 
des  femmes  qui  déterminent  des  flueurs  blanches,  des  leucorrhées,  etc.   Paris,  1812,  in-8*. 

—  Trocssel.  Des  écoulements  particuliers  aux  femmes  et  plus  spécialement  de  ceux  fd     .| 
Sont  causés  par   une  maladie  du  col  de  la  matrice.  Paris,  1812,  in-8*.  —  Albrecit  :Jûfc.     ! 
Fricdr.  Kr.).   Ihr  irrissc  Fluss  des  wrihlichrn  Gcschlichts  und  srinc  yriindlicfw  Halmg. 
{)iuH\\'m\)UV^,    l^iTt,   in-l'i;   3- édit.,  ISO-^.  — (Utxm.  Ecoulement  Irucorrhéique  trfutxiwrii 
des  parties  (jéuUalcs  à  V ombilic.  \i\  Annali  med .-chir . .  oxinùl  in  Gaz.  des  tiôp..  184«^.  p.  88. 

—  Hei.it.u.  Eiffrnlhiun  fiches  Sédiment  in  liant  bei  Syphilis  universalis  mit  Fluor  albus  ifflA- 
rend  des  inncriichen  Gebrauchs  des  Jodhaiium.  In  lleUers  Arehiv  Jiir  physiol.  undpalhol 
Gltemic,  l.  I,  \i.~il  ;  iXii.  —  Axdressk  Wilh.;.  Dringcnder  Halh  an  Miitter,  etc.,  die  rtchlc 
benbacidumi  der  njl  i'thcrsehencn  l'rsaehcn  des  recissen  Elusses  oder  Gebdrmutter-Gntarrh. 
und  die  darnuf  vie.  Ilcilin.  IS^Jî,  in-8'.  —  Mitciikli..  Onljcucorrhœa.  In  Dublin  Med.  Ihrett. 
18i7,p.  KMi,  cl  Jhaititwniles  nctrospeel.  l.  XV.  p.  3î»8;  lSi7.—  IIeilmanx  (Wilh. léonh.;.  Vet 
weisse  Fluss  oder  Mutter-Galarrh  der  Frauen.  Wie  kann  man,  etc.  Nonlha'iscn.  1^30.in-12;  5 
ihiiL,  1818,  in-I*J.  —  I.angk.  Fluor  albus.  In  Deutsche  Klinik,  t.  IV,  p.  543;  18."»2.  —  Kirîf- 
MWN.  Uebcr  cini(jc  der  hâu/igsten  Ursaehen  der  chronischcn  Fluor  albus.  In  Yerhamil.  *ltT 
Gcsellsch.  f.  Geburtsk.  zu  Berlin,  1852,  et  Schmidrs  Jahrb.,  t.  LXXVI.  p.  52;  I8:>1 - 
Sjiitii  \V.  TvIpi;.  .1  M  émoi  r  on  thc  Pathology  and  Treatnient  of  huicorrhœa  baseduponÙf 
Mirroscopieal  .Analomy  of  the  Gcrviw  uleri.  In  Ijnidon  Med.  Ghir.  Transact..  t.  XXÏ^p 
p.  r»77,  ÏVfi.  col.,  ISô'i.  —  Dr  MFÏMK.  Patholoytf  and  Ireatmenl,  etc.  London,  1855,  in-8*.  — 
W11.DF.  i^Villianl  \\.  .  Uûitory  of  the  lîeccnl  Epidémie  of  Infantile  ïj^ucorrhœa.  With  anAeccnd 
of  FivcGases,  otc.  Med.  Times,  1853.  t.  II,  p.  tiOO,  540,  3tJ9,  440.  —Du  m^.hf..  b-ucorrkad 
Ophthalmia,  and  other  Gases  of  Infantile  Lcucurrhœa.  In  Med.  Times  and  Gaz.,  1857,  t '» 
p.  58.  —  IIahii>  K.-.  .4  Gomparison  ofthe  Slatements  and  Facts  atlvanced  by  the  headisf 
Vterine  Pafholo<jisls  on  the  Mature,  and  Source  of  h'ueorrhœal  Discharges.  In  AnT-Tw* 
Journal  of  med. .  1.S53,  IVl.r.,  «t  7.V//j/.".v  .IWr.,  t.  XVllI,  p.  227  ;  1853.  —  Df.igel  Jlcnu.). 
l'eher  die  Secrète  des  Pluor  albus.  In  Deutsche  Klin.,  t.  Vil,  p.  205;  1855.  — .AxdebîO^  ^■ 
J.).  On  Leueorrinva.  In  Med.  Times,  ISMi,  l.  M.  j).  lOS,  435.  —  IIh;iiaiîd  Ad.).  /V  In  Ixr 
corriu'c  chez  les  petites  filles.  In  Gazelle  des  Hôpitaux,  1857,  p.  380.  —  Art.  Uuci/r' 
rha-a  in  Dic(.  de  Gnpland,  t.  II.  p.  207  ;  1858.—  Ikiiaui.t.  Veber  Fluor  albus.  In.Afr'Jtl 
Mitth.  aus  Iladvn,  1«:)S,  w'  8.  —  Di.m:an  :Malllk'\Ns\  On  the  Vterine  Uucorrhœa  vf  iM 
W'omcn.  In  Ediuh.  Med.  J.,  t.  V,  p.  020;  1800.  —  Dm  lam»  (CE/.  De  la  leucorrhée.  Tli.* 
Paris,  ISOO.  —  r.iixinviiK  A.  .  Des  ulcérations  du  col  utérin  et  de  la  leucorrhée  cha  \(* 
femmes  enceintes.  In  Dullcl.  de  Thèrap.,  liv.  LX,  p.  54;   1801.  — Walleb  \Q\.].OnlJt^ 


î 
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amd  VafftHUU.  In  Med.  Circular,  1861.  p.  19,  ot  Brakhtt.  Reùrotp.,  t.  \LIV, 
335;  \96î.  —  Hn^ic  C.  .  Drr  Catarrh  dcr  inneren  weiblichen  Geschleehisikeiie ,  Leips., 
■1  iii-4*.  pi.  6.  in-fol.  —  Grnif  «kt  'Paul  .  De  la  leucorrhée  chez  leê  peiUe»  filles.  In  Bull, 
àtrmp..  V  LXTIII,  p.  305  ;  1805. 

bâlODniL  —  SuTocT  [J.  II.).  De  acmella  ceylandica  noto  fiuoriêalbi  remédia.  Jen, 
C  îii-4*.  —  Gbklu.  Sur  t emploi  de  i'iode  dans  ta  teucorrltée.  In  Juum.  unie,  des  se. 
tf..  t.  XIT.  p.  5;  1823.  —  Gb&bi>  Cli.  W.  Ï.S.  .  On  Ihe  Internai l'se of  Sulphate  of  Zinc 
Gifti  cntf  Leuewrhcn.  In  Edinb.  Med.  and  Surg.  Joum.,  t.  XXTI.  p.  107  ;  18S6.  — 
ift  larsliall  .  On  the  Vu  ofthe  Ergot  of  Rye  in  i'terine  leueorrhœa.  In  The  l/md.  Med. 
i  Pà§s.  hmm..  t.  lAI.  p.  579;  18^9.  —  Bazzosi  L.  G).  Sull  usa  delta  seyale  cumula 
Im  Uwcorrea.  In  .Ann.  unie.  tTOmodei,  t.  LYII.  p.  !225;  1831. —  LHéBiriEK.  De  temploi 
tifraz  liquide  dans  le  traitement  de  la  blennorrhée  et  de  ta  leucorrhée.  In  Bull,  de 
ipir.,  t.  III.  p.  -209;  I83i.  —  Ritto3i  (G.).  On  the  Use  of  Colchieum  Àutumnale  in  Fluor 
ms.  In  The  Uauet,  1833-31.  t.  Il,  p.  655.  —  Nesri  Ij.  .  tjn  the  Efficacy  ofthe  SeeaU 
fméMM  in  Hamorrhage  and  Leucorrhcea,  etc.  In  lj>nd.  .Va/,  and  Surg.  J.,  t.  IT,  p.  555. 
I;  ISSI.  —  La  Roche  R.  \  Ohs.  of  the  Remedicat  Effects  of  the  Balimm  of  Cobaiha  in 
...  mnd  in  Leueorrhœa.  In  Americ.  Joum.,  t.  XIV,  p.  13;  1834. —  TbotmiavcC 
Mém.  SUT  VempttH  du  fer  dans  les  douleurs  dentomac  chez  les  femmes.  In  Arck. 
,  2*  série,  I.  X,  p.  IGO;  1836  —  XCllek.  ChroniJtchrr  veisser  Fluss  geheilt  durch 
In  Caspers  Wochenschr.,  1836,  p.  633.  —  Ha5!vat  J.'  .  On  the  .Application  of  Solid 

argenti  in  the  Gonorrhœa  ofWomen.  In  t/>ndon  Med.  Gaz.,  t.  XX.  p.  185;  1837. 

ma.  Traitement  de  la  leucorrhée  par  l'usage  des  mrches.  In  Philadelph.  Hosp.  Rep., 
71   mob  join  et  juillel  ;  analyse  in  Arch.  gén.  de  med..  3*  sér.,  t.  III.  p.  350;  1838.  — 
.  Die  aufsteîgende  Douche  als  Heitmiltel  der  Schleimflûsse  au*  den  ireibtichen  Ge- 
la \eue  Zeiischr.  fur  Geburtsk..  t.  V,  p.  399  ;   1837.  —  IIcd«o^   Alf.  .  On  the  Use 
of  SUrer  in  some  Affections  of  the  Mucowt  Membrane.  In  Dublin  Joum.  ofMed. 

,  t.   XVII.   p.  234;   I8i0.  —  Bsr^SLOw.  Anurcndung des  Ammonium  murûuicum 

pm  fiwor  albus.  In  Med.  Ztg.  vom  Ver.  f.  Heilk.  in  Preuss.,  1839,  n''  .>4.  et  Schmidfs 
..t.  XXVI.  p.  Il;  1849.  —  HomA5?r.  Du  tamponnement  comme  méthode  de  traite- 
des  écoulements  utéro-taginaux .  In  J.  des  conn.  méd.-chv..  18  H  mars  ,  p.  89.  — 
EBTC  Cb.  Ton  .  Obs.  de  Leucorrhée  guérie  d'après  ta  méthode  proposée  par  M.  ton 
tnge  de  H*Aterdam  teinture  d'iode  .  lu  .\nn.  de  ta  Suc.  méd.-chir.  de  Bruges.  1842. 
—  Au.!iATT  R.  II. ;.  Crosote  in  Ijeuconhœa.  In  The  lytncet,  184i.  t.  I.  p.  504.  — 
i.i  Giu«.  .  yHrato  di  argenlo  ado/>erato  net  la  curagione  di  una  Leurorrea.  In 
.  dOmoflei.  t.  CX,  p.  229;  18 Si.  —  Devit  Fr.).  l/e  la  cautérisation  vaginale 
ri^p/r  enri^agre  cotnme  cure  radicale  des  écoute  nient  9  leucorrhciqucs  ou  ftueurx  bilan- 
e»  Irj  Gaz.  méd.^  HSS,  p.  401.  —  Giiert.  Souretles  remarques  stur  l'emploi  de  falcoolé 
wsiqye  dans  le  traitement  de  la  Icurorrhée  et  des  ulcères  du  col  de  l'utérus.  In  Rer. 
irf..  1845.  t.  II,  p.  45.  —  Hr  MÊME.  De  la  teucorrhre  utérine,  et  de  son  traitement  par 
injections  portées  jusque  dans  la  cavité  dr  la  înntrice.  In  Itull.  de  titrrap..  t.  XXXI. 
4W  ;  1846. —  Legkatid  .V.  .  Sotc  sur  le  traitement  ItK-at  de  la  Irucorrh^e  nitnitc  d'ar- 
tt  .  In  Gaz.  méd..  1847.  p.  13.  —  Rcclam  Cari  .  Ueber  Uterinleucorrhite  und  ein  neuex 
Met  qegen  dieselbe  (cautérisation  lombaire  .  .V  Ztg.  fur  Med.  und  med.  Reform,  18i8. 
Sekmidt  9  Jahrb.,  t.  LXI.  p.  32il  ;  18&9.  — Xateb  (A.  .  Des  scarifications  multiples  du 
I  à  Fakle  d'un  instrument  nouveau  dans  le  traitement  des  Ijeucorrhées  symptonuitique* 
I  engrfrqrmmts  de  F  utérus.  In  Gaz.  méd.  de  Strasb.,  1852.  p.  97.  —  De  mtmt.  De  la 
Morrhée;  nouveau  mogen  de  traitetnent  par  tes  s*'arificatiotu  multiples  du  col.  I*ari<. 
HL  in<^*.  —  Laiow«ki  .\nl.  .  De  l'emploi  du  seigle  ergoté  contre  les  écoulements  bien- 
9fhagique%  passés  à  l'état  chronique.  In  lier,  thérap.  du  Midi.  t.  V.  p.  211  ;  1853.  — 
CetifopJ  .  Chlorate  of  Potaith  InjeH.  in  Leucorrhcea  and,  etc.  In  Amrric.  Journal, 
it.  t.  XXXIV,  p.  66;  1857.  —  Ciit  .i.  J.  C.  Emile),  y'oureau  mode  de  traitement  de 
affections  des  organes  génitaux:  chez  l'homme  et  chez  la  femme  /tar  l  emploi  du 
itrate  de  bismuth.  Th.  de  Pari<,  1858.  n^221.  —  bv  uIul.  De  t' emploi  du  sous-nittate 
tkismtdh  dan%  le  traitement  de  la  btennorrhée  et  de  lu  leucorrhée  chronique.  In  DullH. 
^tkérap.,  t.  LV.  p.  195.  259;  1858.  —  BcR^s  fArth.  P. ..  Arsenic  in  Menorrhagia  Ijeu- 
■rtflM.  etc.  In  .Americ.  Joum.,  2"ïiTio.  t.  XXXVI II.  p.  593;  1859.  —  DccLOâ.  Ijencorrltée 
"mehetk  médicamenteux.  In  Ree.  de  thérap.,  t.  XI,  p.  321  ;  1863.  E.  Dca. 


AW  (Eaux  MINÉRALES  DE).    Voy.  h)ï.cnE. 

'Fp.ASçors»,    m'  à  .\aiicy  ni  1797.  I/îiinrl  t'iait  venu  a  Paris  com- 
^  Mr>  «:tudes  médicales,   mais  >f}ii  pùix'  ne  voulant  pus  continuer  à  lui 
^^mir  leâ  moyens  pendant  plus  d'un  an,  Leuret  plutôt  <pie  de  retourner 
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dans  sa  famille,  prit  le  parti  de  s'engager;  le  hasard  ayant  amené  son  régi- 
ment à  Paris,  il  pnt  suivre  les  cours  d'Escjuirol  à  la  Salpèlrière,  grâce  à  rin- 
dulgence  de  ses  chefs  qui  Ihiirent  niome  par  lui  faire  obtenir  son  congé  de 
réforme.  11  obtint  à  Cbarenton  une  place  d*e\terne,  logé,  nourri,  etc.,  et  enfin 
d  niterne  auprès  de  son  ancien  maître  Esquirol,  dont  il  devhit  le  disciple  préfàv. 
Nommé  d'abord  médecin  expeclant  à  Dicotre,  puis  titulain%  une  maison  par- 
ticulière se  l'attacha  comme  médecin  avec  de  btillants  avantages,  ilputakn 
se  consacrer  à  ses  études  favorites  d'anatomie  et  de  psychologie  ;  c'est  alors  aussi 
que  déviant  de  l'école  si  éminemment  pliilanthropique  de  Pinel  et  d'Esquirol,  Leo- 
i*et  qui  regardait  les  aliénés  non  comme  des  malades,  mais  comme  des  êtres  qui  se 
trompent  et  pi-sistent  a  vouloir  se  trom|ier,  imagina  d'employer  contre  eux  un 
système  d'intimidation  pour  les  forcer  d\ibandonner  leurs  idées  délirantes.  D  se 
proposait  de  leur  faire  éprouver  des  soulïrances  morales  plus  vives  que  celles 
qu'ils  endurent,  de  les  attaquer  sans  cesse,  de  les  harceler  sans  repos  ni  Irtw, 
pour  leur  démontrer  l'inanité  et  la  fausseté  de  leurs  conceptions.  Pour  appuyer 
ces  moyens  purement  moraux,  il  fut  forc(';  d'avoir  recours  à  la  douleur  physique, i 
l'aide  des  douches  et  des  alfusions  froides,  qu'il  mit  parfois  en  usage  avec  trop  de 
prodigalité.  Mais  à  part  cette  fikcheusc  exagération,  il  faut  convenir  que  l'idée  de 
combattre  les  hallucinations  par  le  raisonnement  et  la  discussion,  était  véritaUe- 
nient  logiqiie,  et  qu*il  déploya  dans  l'emploi  de  ce  moyen  une  persistance,  uni 
propos,  une  [>résence  d'esprit  vraiment  admirables. 

Ces  travaux  spéciaux  ne  l'avaient  p^is  empêché  de  commencer  la  pullicatioo 
d'un  travail  des  plus  i*emarquablcs  sur  Tanatomie  comparée  du  système  nerveux, 
que  la  mort  l'emixTcha  d'aclievcr,  et  qui  fut  terminé  par  cet  autre  savant,  enlerf 
j)ar  une  mort  si  prématurée,  le  regrettable  Gratiolet. 

Leuret  était  d'mie  constitution  délicate,  que  les  privations  et  les  cliagritJ 
de  sa  jounesso  avaient  encore  drtérioroe.  Atteint  d'une  double  aflection  du  cceor 
et  du  ioio,  il  voulut  rendiv  le  dernier  soupir  dans  sii  ville  natale.  Mourant,  il  sefl 
transporter  à  Nancy,  dans  les  derniers  jours  de  1850,  et  il  suœoniba  le  5jaO" 
vier  1851,  à  l'àgo  de  55  ans. 

Voici  rindie^il ion  dos  principaux  travaux  publiés  par  Leuret. 

I.  Mcm.  sur  la  structure  de   lu   inrmtunne  muqueuse   de  V estomac  et  des  iiitciiint.^ 
Is'ouv.  bibt.  méd,,    t.   YHI,   p.   4lK);    18'2r>.  —  II.   .Wm.  sur  les  affections   juiirida  i'* 
M.  llamont).   Ibid.,  18*20,   t.  IV,  p.    r»U9.  —  III.  Rech.  physioUxjiques  et  ehimiquet  ftm 
servir  à  V histoire  de  la  digestion  (avec  l.assaipin?,  mention  luuiorable  de  TAcad.   des  se). 
Paris.   i8'25,  în-8».  —  lY.   Essai  sur  l'altération  du  sang.  Th.  de  Paris".   1820,  n*76.""  . 
V.  Mêm.  sur  l'épidémie  de  eholéra-morhus,  qui  a  ravagé  Vlnde,  etc.  In  Ann .  d'/ojg-,  l^f*""  l 
t.  Yï,  p.  .')14;  4831.  —  VI.  De  la  fréquence  du  pouls  chez  les  aliénés  y   considérée  dan»  iti  \ 
rapports  avec  les  saisons,   la  température  atmnsjdu^rique,  etc.  ;avoc  Mitivi«»V  Paris.  18»  -. 
in-8''.  —  VII.  Fragments  psychologiques  sur  la  folie.  Paris,  185-i,  in-8*.  —  VIII.  .V(rf«  •'   ; 
tes  indigents  de  la  ville  de  Paris,  suivie  d'un  rappoil,  etc.  In  Ann.  d'hyg.y  1'*  sér.,  t."   \ 
p.  *i9l;  18r>G.  —  IX.  Notice  sur  quelques  établissements  de  tncnfaisance  du  nord  de  t.\vÊ'  "i 
magne  et  de  Saint-Pétersbourg.  Ibid.,  t.  XX,  p.  r»ôr»;  1838.  —  \.  Mém.  sur  le  traite^i^  k 
moral  de  la  folie.  In  Mém.  de  l'Acad.  de  méd.,   t.   VII,  p.   5:»2  ;  1838.  —  XI.  Mêm.t* 
Vemploi  des  douches  et  des  a/fusions  froides  dans  le  traitement  de  l'aliénation  meni^» 
In  Arch.  gén.  deméd.,  3*  scr.,  t.  IV,  p.  175;  iSr/J.  —  XII.  Anatomie  comparée  du  tj/H^ 
nerveux  dans   ses   rapports  avec  l'intcUigence ,    comprenant   la  description  ,  Clc.  Pff* 
1830-d8,  '2  vol.  in-S",  ail.  de  l'2  pi.  in-fol.  ;io  '2«  vol.  et   les  10  dernières  planches  ont<** 
publiros  par  (iraiiolcf.  —  XIII.  Obs.  médico-légaies  sur  l'ivrognerie  et  la  méchanceté  ctt^ 
dérées  dans  leurs  rapports  avec  la  folie.  In  Ann.  dhyg.,  {'••'  n-r..  t  XXIV,  p.  372;  1810.- 
XIV.  Du  traitement  moral  de  la  folie.    Paris,    18i0,   in-S-*.  —  XV.  Des  indicalums  àpàfi* 
dans  le  traitement  moral  de  la  folie.   Paris,    IS'iO,  iii-8'.  —   XVI.   Plnsieurs  rapporta* 
médecine  h'galo  publii-s  ih.ns  \t:<  Annales  d'hygiène,  dont  il  (ut  un  des  t'ondateurs. 

E.  Bgd. 
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/Joh.-Nep.-A%t.  VOS).  EiR'ore  un  des  nombreux  exemples  de  ce 
^  peuvent  le  tnivail  et  Tardeur  de  panenir.  Il  était  né  le  âO  novembre  i  740  à 
ÎTotheim;  enle%é  à  la  charrue,  élevé  gratuitement,  soutenu  par  quelques  per- 
■HK  qui  avaient  deviné  son  mérite,  il  se  Gt  recevoir  docteur  à  Inifolstadt 
m  I7M.  iprès  un  séjour  de  deux  années  à  Strasbour^%  aux  frais  de  l'électeur 
Ininiilien-Joseph,  il  revint  |se  fiier  à  Munich,  où  il  arriva  aus  plus  hautes  di- 
fâHh  auxquelles  un  médecin  puisse  aspirer.  H  mourut  en  181  i.  Ses  principales 
|ilii(  liions  «ont  : 

L  ùe  meidul'i%  biMenbacentibu».  Inpolst.,  17G4,  in-4*.  —  II.  Abhandlungen  und  Beoback- 
rom  d*r  Huhr  unter  dem  Volke,  etc.  Mfinclicn,  1707.  in-^V  —  III.  Vrtheil  einet 
en  i*kîioao/tken  ûber  die  neumodUcheu  Gedanken  emiger  L'eberklu^en  drr  ktuii' 
Weli^  elc.  .Aup^barg,  17 i 5,  in-8.  — iV.  Beobachtungen  wieauch  General-  und  Spécial- 
iem  ÂiizigerGaUen-  und  Fautfiebrr.  >ûniberg.  1776,  iii-X'.  —  V.  S'eue  praklitche 
ûber  die  beaonderen  lîeilkrâfle  des  Bertf/techôU  in  Lungengetchwûren.  Augsb., 
7,  iii-$.  —  VI.  Prakiische  Ueilung$ver§uche  der  Mil*-  und  Hutterdûnale  durck  rer- 
Gebraueh  des  gemeinen  Wasters.  l'Jm,  1779,  2  pari.  in-){.  —  Yll.  Pkgêik.-cke- 
L'mtrrtuckung  dtê  all-berûhmien  Getundbrunnens  und  mineralincfœn  Seifenbad»  zu 
.  etc.  Mùnchcn,  1790,  in-4;  —  Phynik.^itraktitche  Benchreibung  det  Hebrauch» 
Im  Cetmmd-Brunnens  mineraliachru  Seifenbadeg,  etc.  Ibid.,  1790,  iii-4*.  et  EkrenreUung 
ir  Mimeral^uelle  und  det  êeifemartigen  Gesundbadet  zu  Maria- Brunn.  Mùnchen,  1810, 
M*.  E.  hQU. 


iXMimwxmmEM.  ou  leeuh'E^boek  (.\moixei.  Lu  des  plus  célèbres  na- 
■abu-s  du  dix-septième  >iècle,  né  à  llellt,  le  24  octobre  1652,  nioit  le  26  août 
ÏIS.  Le>  observations  microscopiques  furent  surtout  le  but  de  >es  patientes  inves- 
^plions.  En  1688,  en  examinant  la  queue  du  têtard  et  la  niendjnme  iiiterdigitale 
kh  grenouille,  il  voit  clairement  |)a>sei'  le.N  globules  de  sung,  un  à  un,  des  rami- 
iciboiis  des  artères  aux  premiers  rameaux  des  veines,  et  de  s<.*>^ptique  relulive- 
KM  à  Lt  cireulation,  il  devient  un  de  >e>  adeptes  les  plus  fervents.  11  déciivil 
ibi  k'^  ^IoIiuIl-s  du  sang,  de  forme  ovale  et  aplatie,  rcman|ua  qu'il  faut  au  moins 
*dê  ee>  ;ilubules  réunis  pjur  que  li*  saii;;  paraisse  rouge,  et  crut  trouver  d;tns 
iktacl*.'  app<jrli'  à  leur  niouvenieiit  l'origine  de  phisieui-s  maladies  ;  le  premier, 
t{  uinnaitri-'  la  >trûcture  lain-ilaire  du  cristallin  ;  les  aiiimalLuIrs  sp'.'rmatiques 
p»flit  d».-  >a  part  l'objet  de  nonibnustfs  r..'cbf relies,  et  il  dis|>uta  à  Hartsifker  et  à 
ivgéfiT'  la  priorité  dans  leur  découverte.  L'aniniakul*'  app.-lé  roùfère,  et  que  l'on 
iDontnf  suilout  dans  la  {xju>sière  et  la  mousst.'  di's  ]>oi>,  lit  apparaître,  sous  la 
HiDe  de  Leuwenlioek,  sa  curit.'U.^e  organisation.  On  n'en  finirait  pas  >i  l'on  vou- 
l  mentionner  toutes  les  obsenations  ijue  Ijeuvveulioek  a  con>ig ut-es  dans  ses 
UMi-s  publications  et  dans  les  mémoires  qu'il  a  envoyés  à  l'Académie  des 
5.  Mais  il  faut  dire  que  cr  savant,  justement  illustre,  servi  du  ivste  par  des 
noscopi-»  trè>-imparfaits,  gi>j<>issaut  à  {leine  d»'ux  cents  fois,  a  vu  Uen  des 
HKS  qui  n'existaient  pas  réeîlenu  nt,  et  «juc  lâ-iles«us  il  a  écbafaudé  des  théorir.^ 
e  le»  retlierclies  modernes  n'ont  pas  ju^ililiées.  Il  n'en  e>t  pas  moins  vrai  qu'il 
■t  k  premier  rang  parmi  les  anciens  micrograph  •<  et,  qu'en  lisant  svs  œuvres, 
iproloud  respect  nou>  saisit,  devant  ce  savant  passant  sa  vie  à  étudier  ce  monde 
inment  petit,  et  cherchant  à  dévoiler  dans  le  microcosme  les  él.-rnels  secitits 
h  nature. 

ne  cat.doi:uerrins  pas  ici  la  bibiio::ra[iliic  de  LeuwmlKN'k  ;  eu  y  comprenant 
»  li^î  •'ditioii>,  cela  formei-ait  pivs<(ue  un  p-tit  volume.  Nt>us  n<ius  conlenle- 
■y  aprèr»  avoir  fait  reman|Uer  que  >es  œuvres  réuui»'>  ont  paru  eu  liollandais 
Jft,  10%,  in-i^i  cl  en  latin  (Leyde,  1721,  i  \ul.  in-i  j,  d.-  donner  les  titres  de 
cûiq  prim  ipaux  ouvrages  : 
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I.  ObêervaitoHS  sur  le*  iires  ùtviêible*.  Leyde,  1684,  in-8*.  —  II.  (hUledmgen  vmn 
baren  verborgeniheden,  Leyde,  1691,  in-4*,  Cgures.  —  III.  Arcana  maiurm  deUcU^ 
epUtolœ  ad  Sociel.  regiam  Angl.  scriplœ  abann,  1G80  ad  1695.  Delft,  1695,  in4*.  —H. 
Anatomia  et  conteniplatio  nonnuUorum  natitrœ  invisibilium  secretamm  amyfrdiaimim 
fffiêiolis  quibusdam  êcrijïtU  ad  illustr,  inclUœ  Soc.  reg.  îjmd.  eollegimm,  Leyde,  IttS.  - 
V.  Anatomia  sive  interiora  rerum;  etc.  k,  C. 

IJEVACHEB  (Gilles).  Chirurgien  de  l'iiôpital  Saint-Jacques  de  iesaagtt 
(1725);  cliirurgien  consultant  des  armées  (1740);  membre  de  rAcadémie  dell^ 
sançon  ;  correspondant  scientifique  de  Mauperluis,  Rcaumur,  Clairaut,  Vindw, 
Jullien;  praticien  laborieux,  lithotomiste  Iiabile;  le  premier  peut-élre  qui  aitn- 
connu  que  FossiGcation  du  périoste  était  nécessaire  à  la  consolidation  des  f» 
turcs;  tel  fut  Levacher,  une  des  ligures  chirurgicales  les  plus  remarquables  à 
siècle  dernier.  Né  au  château  de  Chaleuses  (Bourbonnais),  le  29  mars  1693,  il  m» 
rut  le  8  octobre  1760,  laissant  la  réputation  d*un  homme  habile,  d'unopératev 
consommé  et  d*un  grand  sens  pratique.  On  lui  connaît  les  trois  ouvrages  suivatib: 

I.  ObterwUionM  de  chirurgie  sur  une  espèce  d'empyhne  au  ba»-vcnlre.  Paris,  li37,  iiHtt. 
—  II.  Dissertation  sur  le  cancer  des  nuitnelles.  Besançon,  1741,  in-12.—  III.  Histoire  de  ftàt 
Jacques,  lithotomiste  de  la  Franche-Comté.  Paris,  1751,  in-12.  A.  C. 

I^ElTACIIER  (FnANçois-GuiLLAuiiE),  cliirurgicn  qui  vivait  vers  le  milieali 
siècle  dernier  et  dont  la  vie  est  peu  connue.  Nous  le  voyons  figurer  en  ITII 
comme  membre  du  Comité  perpétuel  de  l'Académie  de  chirurgie ,  et  en  iTIt 
comme  conseiller  vétéran.  Levacher  de  la  Feulrie,  que  Ton  a  accusé  binrIM 
(voy.  plus  bas)  de  chercher  a  se  ïinrc  passer  pour  le  chirurgien  dont  nous  ji 
Ions,  est  à  ])eu  près  le  seul  écrivain  qui  nous  fournisse  quelques  renseigneoMÉf 
sur  son  compte.  Il  était  maître  en  chînirgie  de  Paris  et  premier  chirurgien i 
LL.  AA.  \\\\.  l'infant  et  l'infante  duc  et  ducliessc  de  Panne.  Enfin  on  voit,  p* 
ses  obsciTations,  qu'il  a  servi  dans  la  chirurgie  militaire.  On  lui  doit  d*avoirréMl 
dans  son  mémoire  sur  les  plaies  d'anncs  à  feu  la  vieille  erreur  du  vent  du  boufc 
et  d'avoir  démontré  qu'il  y  avait  bien  réellement  contusion  j:ar  le  boulet  lui 
même;  que,  si  l'on  ne  trouve  pas  de  traces  extérieures,  c'est  que  la  peau,  roefli 
brane  extensible,  a  cédé  à  l'action  du  corps  contondant.  Son  appareil  pouri 
redressement  des  déviations  do  la  taille  est  des  plus  ingénieux.  Il  a  publié  le 
mémoires  suivants  : 

1.  Méni.  sur  quelques  jHirtirularilds  concernant  les  plaies  faites  jyar  armes  «/rtth 
Mém,  de  VAcad.  de  chirurgie,  t.  IV,  p.  22.  l'aris,  1709,  in-i',  pi.  1.  — II.  Souvenu  «fljf* 
de  prévenir  et  de  guérir  la  courbure  de  l'épine.  Ibid.,  p.  590,  pi.   1,  et  à  part,  iii-fi,  H-^ 

LEYACBER  DE  L.1  FEL'TRIE  (A.-r.-TiiOMAs),  était  né  à  Breteuild«; 
le  diocèse  d'Évreux,  le  1^  février  177)8;  il  fit  àCarn  ses  premières  études  mêt| 
cales,  y  prit  le  bonnet  de  docteur  en  1 7Cf»  ;  il  vint  ensuite  à  Paris  disputer  kf^*; 
Ibndé  par  Diest  pour  l'obtention  des  degrés  en  médecine  depuis  le  baccala««< 
jusqu'à  la  régence  inclusivement.  Levacher,  comme  il  nous  l'apprend  lui-ffl^ 
dans  la  dtklicace  de  son  principal  ouvrage,  gagna  le  prix,  |  assa  sa  thèse  en  i'ft 
et  se  livra  à  la  pratique,  où  il  obtint  beaucoup  de  succès.  Son  Traité  du  raite* 
été  regardé  par  Dezeimeris  connue  un  véritable  plagiat.  Levacher  de  la  FewinCt 
profitant  d'une  similitude  de  nom,  se  serait  attribué  l'appareil  à  redr?>>«nrf 
et  les  observations  du  chirurgien  Levacher.  Ce  reproche  ne  me  (laraît  nulta*^ 
fondé.   En  ell'et,  je  lis  page  o'iC  du  traité  du  rakitis:  «  En  176i,  M.  Levacher  W 
à  la  séance  publique  de  l'Académie  royale  de  chirurgie  de  Paris  la  dissertai» 
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fitée  quelquefois  dam  cet  ouvrage^  dans  laquelle  on  trouve  la  descripUon 
et  la  figure  d'une  machine  propre  à  guérir  le  rakitis,  que  Ton  voit  ici  appli- 
quée sur  un  en&nt  (pi.  If,  fig.  5  et  4).  »  Et  pour  compléter  en  quelque  sorte 
oelte  déclaration  si  explicite,  et  plusieurs  fins  renouvelée  dans  le  courant  du  livre, 
on  lit  dans  la  table  des  auteui'S  cités  (p.  445)  la  mention  suivante  :  «  Levacher 
(François-Guillaume),  maître  en  chirurgie  de  Paris  (suivent  les  titres,  voy,  l'article 
précédent),  a  fait  le  mémoire  cité  pages  9,  326,  351,  356,  363,  403  et  422.  » 
Heine  et  entière  justice  avait  donc  été  rendue  par  liCvacher  de  la  Feutrie  à  son 
iiomonymc.  Le  médecin  distingué  dont  nous  parlons  eut  Thoimeur  de  remplir,  en 
1779,  les  fonctions  de  doyen  de  la  Faculté  de  médecine  et  plus  tanl  celles  de 
secrétaire  de  la  Société  médicale  d'émulation,  en  1803  et  1804.  Il  est  mort  dans 
on  âge  très-avancé. 

Notre  savant  collaborateur  H.  Chéreau  possède  un  jeton  de  dccanat  de  Le- 
Tscher  de  la  Feutrie.  D'un  côté  sont  les  armes  de  ce  miUecin  avec  les  années 
1779-1780.  De  l'autre  côté  on  Ht  ceci  :  thom.  le  vacher  de  la  feutrie.  ebroi- 

irS.  FAC.   V.   DEC  A.  C. 

On  lui  doit  les  ouvrages  suivants  : 

I.  An  fraclis  oêsibus  in  situ  ]}ont  conformationem  rontinendvt  machinœ  rincluri» 
^itteponettda.  (Resp.  :  Machinai  vincluris  anteponendœ.)  Th.  de  Paris,  1768,  in-i*.  — 
n.  Didionnaire  de  chirurgie  contenant,  etc.  (avec  Moysant  et  de  la  MaccUerie).  Paris, 
IW,  2to1.  in-iS.  —  III.  Traité  du  Rakiiis,  ou  l'art  de  redresser  les  enfants  contrefaits, 
hsïi^  1772,  in-8».  —  lY.  L'École  de  Salerne,  ou  l'art  de  conserver  la  santé,  en  vers  latins  et 
français,  avec  des  remarques,  etc.  Paris.  1782,  in-ll2.  —  V.  Éloge  de  X.  hichat.  In  Uém. 
ielaSoc.  d émulât.,  t.  YI;  1803.  —  VI.  Recherches  sur  la  pellagre,  affection  cutanée  endé- 
mfÊBéans  ta  Ijombardie.  Ibid.,  t.  Yll,  p.  168  ;  1806.  E.  Bgd. 

ICVAIN.  On  appelle  levain  la  pâte  de  farine  de  froment  dans  laquelle  un 
40Bunencement  de  fermentation  alcoolique  s*est  développé  sous  la  double  in- 
loence  de  l'eau  et  d'une  tenipi'rature  convenable. 

L'élément  actif  du  levain  est  un  dianipignon  analogue,  sinon  identique  à 
celui  de  la  bière.  11  est  fonné  iiar  de  petits  coips  ovoïdes,  très-réfringenls,  ordi- 
virement  accolés  deux  à  deux  par  leurs  exlrémités;  ils  sont  plus  petits  et  plus 
lilongés  que  le  torula  cerevisiœ.  lis  transforment  les  matières  sucrées  de  la 
fnDe  en  acide  carbonique  et  en  alcool.  J^  premier  de  cas  corps  boursoufle  la 
Bia&se  du  levain  i\\n  se  gonfle  et  se  crible  ainsi  de  petites  c-avités.  L'alcool  reste 
Btâangé  à  la  fiàte,  à  laquelle  il  ne  connnnnique  aucun  guùt  à  aiuse  de  sa  faible 
fnportion.  Pour  «léinontrer  sa  présence,  il  sulfit  de  distiller  5  à  6  kilos  de 
Jliiis  prêts  à  être  enfournés,  et  délayés  dans  l'eau.  On  rccueilhî  les  premières 
priions  du  liquide  distillé  qu'on  sature  de  carbonate  de  potasse.  L'abîool  tjui  est 
4  ttioluble  dans  une  semblable  solution  vient  nager  à  la  surface.  J'ai  pu  en  o[)érant 
IBisi  recueillir  quelques  centimètres  cubes  de  ce  corj)s  et  constater  qu'il  avait 
lûdeur,  le  goût,  la  densité  et  le  [loint  d'ébullition  de  l'alcool  \iniqne,  a\ec  un 
Mnc  spécial  rappelant  celui  de  la  farin*t^  Mwq  partie  de  cet  alcool  s'oxyde  pen- 
m  la  [lanification  et  se  translbnne  en  acide  acétique. 

Ces  cliampignons  ne  naissent  pas  spontanément  dans  le  levain;  leur  produc- 
tion est  expliquée  par  la  préparation  même  du  levain,  qui  consiste  à  prélever, 
lif  cliaqite  fournée,  une  partie  de  la  pâte  «{u'on  abandonne  à  elle-nicme  tandis 
^  on  fabrique  du  pain  avec  l'autre.  Celte  portion  de  pâle  iwrte  le  nom  de  levain 

•  On  a  proposé  de  retirer  industriellement  lalco^l  provenant  de  la  fermentation  panairc, 
is  cette  idée  n*a  pas  en  de  suite. 
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chef.  Ou  lui  fail  subir  dilTcreutes  oporalious  qui  ont  pour  but  de  raddiliomis 
pet  il  à  pelit  d*eau  et  de  farine  :  ces  opérations  sont  les  suiirantes. 

1**  Le  levain  chef,  qui  pèse  ordinairement  8  à 9  kilos  en  été, et  il  à  12  enhiTer, 
est  raffermi  avec  un  tiers  en  poids  de  farine,  et  pétri  pendant  vingt  à  vingt-cinf 
minutes. 

2°  On  Tabandoune  à  lui-même  dans  une  manne  pendant  cinq  à  six  heures. 

,V  On  le  délaye  dans  14  litres  d'eau  et  on  lui  incorj)ore  25  kilos  de  farine.  U 
tout  est  brassé  pendant  vingt-cinq  minutes.  Cette  opération  porte,  en  boulangerie, 
le  nom  de  rafraîchissement.  Rafraîchir  un  levain  signifie  l'additionner  d'eau  et 
de  farine.  Après  ce  premier  rafraiclùssement,  le  levain  change  de  nom,  et  s'appdk 
levain  de  première. 

A**  Après  un  repos  de  trois  ou  quatre  heures  suivant  la  saison,  le  levain  subit  on 
second  rafraicliissement  u  l'aide  de  26  litres  d'eau  et  47  kilos  de  farine.  Le  tout  est 
pétri  {Kîndant  une  demi-heure.  Il  forme  alors  le  levain  de  seconde. 

5^  Apres  un  reps  de  deux  à  trois  heures,  nouveau  ralVaîchissement  à  l'aide  de  51 
a  52  litres  d'eau  et  90  a  91  kilos  de  farine;  le  produit  qui  porte  le  nom  de  levak 
de  tout  point  est  directement  mélangé  à  la  farine  après  avoir  été  délayé  dans 
l'eau  convenable.  Le  volume  de  ce  dernier  levain  doit  être  égal  à  la  moitié  cura 
tiers,  suivant  la  saison,  de  la  pâte  nécessaire  pour  la  fournée.  . 

Toutes  ces  opérations  sont,  comme  toutes  les  fermentations,  très-délicates i 
conduire.  Le  moindre  accident,  de  l'eau  un  peu  trop  fraîche  ou  trop  chaude,  suffisent 
pour  altérer  le  \mn  fabriqué;  c'est  pour  cette  raison  que  la  direction  des  levains  est 
toujoui*s  confiée  au  boulanger  le  plus  exercé.  Dans  les  campagnes,  où  la  fabrica- 
tion n'est  pas  courante,  les  levains  sont  quelquefois  gardés  ])lusieurs  jours,  et 
passent  à  l'acide;  dans  ce  c^is,  le  gluten  se  liquéfie,  et  le  pain  est  mat,  mal  levé 
et  grisAlrc  :  son  goût  est  également  altéré. 

Un  bon  levain  se  reconnaît  aux  caractoies  suivants  :  L'odeur  est  un  peu  vineuse, 
mais  sans  aigreur.  U  doit  cire  bombé,  sa  surface  est  légcrenient  déchirée.  A  la 
pression  de  la  main,  un  mauvais  levain  .s'alfaissc  sans  se  relever.  Lorsque  le  lesain 
n'est  plus  à  l'état  normal,  il  importe  d'y  remédier  au  plus  vite,  sous  jieine  devoir 
la  paniluîation  devenir  de  plus  on  plus  mauvaise  à  cause  des  défauts  des  chefe 
levains.  On  atteint  ce  but  à  l'aide  de  procédés  variables  suivant  les  cas,  mais  que 
nous  ne  pouvons  décrire  ici.  Kn  général  il  vaut  mieux  employer  des  levains  peu 
avancés  l't  en  quantité  assez  considérable,  ou,  en  termes  de  boulangerie,  i\c  granit 
levains  jeunes.  Parmentier  insiste  sur  ce  principe,  et  proscrit  complétciiicnl  les 
vieux  levains. 

Dans  le  cas  où  on  ne  peut  se  procurer  de  chef-levain,  on  peut  en  fabri(picr  un, 
en  laissant  aigrir  de  la  jmle.  Gut}  ou  six  rafraîchissements  au  moins,  et  un  temps 
beaucoup  plus  considérable  sont  nécessaires  pour  arriver  au  levain  de  tout  point. 
L'addition  d'une  petite  quantité  de  leviue  de  bière  facilite  beaucoup  cette  op^ 
ration. 

Indépendamment  des  cellules  de  ferment  (pi'on  roncontre  dans  le  levain,  on  J" 
trouve  également  un  grand  nombre  de  petits  corps  allongés,  en  forme  de  baguette, 
très-rélVingciits,  et  que  j'ai  décrits  en  détail.  (Voy.  Manuel  pratique  de  micrùiCO' 
piCy  par  M.  Coulier.  Paris,  1859.)  Ils  présentent  les  caractères  des  baclérios.  i^ 
les  avais  d'abonl  pris  pour  un  feniient  particulier,  mais  j'ai  constaté  que  dan*  d«> 
circonstances  favorables  ils  avaient  un  mouvement  jn'opiv  très-vif.  Ces  corps  sont 
dil'iiciles  à  étudier  à  cause  de  leur  petitesse.  Comme  ils  sont  d'autant  plus  nom- 
breux que  le  levain  est  plus  vieux,  ils  peuvent  ser\ir  a  délerminer  a|»proiiniath 
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rage  de  «xiL  .  '>etie  circonstaiice  doit  Ijire 

wffoser  que  k  levain  est  de  mau  ««■«..  . 

hndanl  longtemps  on  a  redouté  Taction  des  ferment*  «/)ntenus  dans  le  leTain 
V  réooDomie  ;  on  sait  aujourdliui  (|ue  la  cuisson  les  tue  et  les  dénature  de 

lirreâ  les  rendre  inofTensifs.  (Voy.  Pai5.)  P.  Coclieb. 


UETÉC  M!  CABAimE.     Voy.  Cadavre. 


(JEAS-BAFTisTE-FiiAXçoisi,  est  uu  de  ces  hommes  qui,  malgré  un 
crite  WeL  un  grand  savoir,  des  travaux  importants,  n'obtiennent  pas  dans  le 
médical  la  réputation  et  la  notoriété  auxquelles  parrienncnt  ane  foule  de 
é^.  Léveillé  naquit  le  â5  août  i  7G5,  à  Ourout  r,  dans  le  Nivernais.  Son 
R  lui  fit  faire  de  bonnes  études  et  1  eiivova  en  i  790  étudier  la  médecine  â 
,oùi]sui\it  les  leçons  de  l'illustre  Desnuit.  Commissionné  en  4799  pour 
ée  d'Italie  avec  le  grade  de  médecin  de  première  classe,  il  se  rencontra  i 
vie  avec  quelques-uns  des  plus  éminents  chirurgiens  de  l'Italie,  et  se  lia  d'amitié 
K  le  célèbre  Scarpa.  A  son  retour  en  France,  en  iSOi,  Léveillé  s'adonna  à  la 
rtifoe  civile  de  la  médecine  et  a  des  travaux  de  littérature  médicale.  Il  fut 
■né  médecin  des  prisons  du  département  de  la  Seine,  de  la  maison  royale  de 
ié,  et  l'Académie  de  mtrdecine  se  l'adjoignit  dès  sa  fondation.  Il  mourut  le 
■irs  18^9.  Ses  écrits  attestent  des  connaissances  anatomo-patliologiques 
imses  et  une  connaissance  approfondie  de  la  littérature  médicale  italienne.  Sa 
nrgie  mérite  encore  aujourd'hui  d'être  consultée. 

.  Ain.  /-ÂifMÎoioçiqMe  tur  la  nuiriiîon  du  fœtu*  det  mammifères  et  dr*  oùteaux.  Paris, 
i.iD-^*.  —  II.  Traité  pral.  de»  maladies  des  yeux  de  Sear/Hi,  tniU.  de  1  ital.  avec  des 
&  Farif.  1802,  i  vol.  io-8*.  —  III.  Mém.  de  physiol.  ci  de  chirurgie  par  Ant.  ScarjM  ei 
t'F.  Ijnreillr^  conienani,  eic.  Paris,  1801.  in-S*.  —  IV.  Traité  élémentaire  d'anatomie 
lepkytiot.,  X.  l,  Ostéographie  et  syndesmologie ;  t.  II,  Myographie  et  mourements  de 
mmie  se^jL*  paru>  .  Paris .  1810,  *2  vol.  in-8-.  —  V.  Souvelle  doctrine  chirurgicale^  ou 
Hé  con»plet  de  pathologie ^  de  ihrrnfcuti/jue  et  ifopératwru  chirurgicales,  etc.  Paris* 
1 1  loi.  in-ï*v  —  YI.  Mém.  sur  Fêtai  actuel  de  V enseignement  de  la  médecine  ei  de  la 
rtrgie,  etc.  Pari*.  1810.  in-4*.  —  Vil.  HipjHjcrate  interprété  j)ar  Ini-mhne,  ou  Ominm- 
e*  sur  les  Aphorismes,  d'après  les  éiritx  vrais  ou  supjwsés  d Hipfwcraie.  Paris,  1818, 
K  —  VIII.  Histoire  de  la  folie  des  im^gncx.  In  Mem.  de  l'Acad.  de  méd.,  t.  I.  1828,  et 
il,  l^-'l.  in->**.  pri-cifJw  d'uuf*  nntitc  ih'trolo^  que  sur  l'auteur. —  IX.  PluMeurs  mè- 
res instrrf  dan*  diflrrenLs  recueils  Journ.  gén.  de  méd..  Hullet.  tle  la  Soc.  delà 
mité  df  méd.f  Mem.de  la  S^m:.  méd.  d' émulai.,  etc.  ,  et  quelques  traductions.  Mém. 
Hk.  kur  la  névralgie  rhumatism.  aiguë  de  la  vcf^ic,  in  licv.  méd.  1836,  t.  IV,  p.  5. 

E.  Dgd. 

LE¥EU\4i  illEi.NrjcH  Palhaz  voii),  né  à  TK-vt-s,  le  2X  septembre  17i^,  se  lit 

evoir  docteur  à  Strasbourg  en  ITOi.  Après  avoir  rempli  Its  fonclioiis  de  con- 

krauLque  de  TvlL-cteur  pjlatin  de  iJtivière  et  de  m^'decin  du  prince-évéque  de 

iângue,  il  fut  appelé  en  1782  à  l'université  d'ingolst^idt  pour  y  rH:cu[»er  les 

ires  d'anatomie,  de  cliirur;.'io  d'institulions  et  d*lii>toire  de  la  médecine.  Leve- 

SSciitiâ  un*.' asvz  grande  n-putation  comme  aiiatomistc  et  cbu'urgien  pour 

ûD  lui  acojrdât  des  lettii  s  de  nobk->>e.  11  mourut  dans  cirltc  même  \ille  le 

Bfllel  1798. 

>utre  quelqu»  s  dis>ertatiiin>  de  pli\ biologie  et  de  nu'decint,  il  a  laissé  les  ou- 

ge»  suivant >  : 

AMdomische  Erklàrung  der  Original figurrn  ton  Awlr.  Vcsal.  sammi  einer  Antcendung 
Wdm/ou Îjk  Af«  Zrrglinlcruiifjxlt'hrc.  in  VU.  Lùcli  In.oUUjdt.  l'ï<l.  in-l*.  —  11.  Ubscrv. 
Umtkœ  tari'» es  ironiffut  trri  inii.%is  illu^tratœ.  It.'id  ,  ITSO.  in-fi».  —  III.  Hixt'jiifr  c/ii- 
ie^Hinatomicœ  fatullaii*  mrtlicœ  Ingvhtndicnsis  ab  universitate  anno  1  Vrl  condiia 
i:w.  IbiJ.,  17î<s.iij--i  . 


l 


^^  ■■  iiM^  (Hedi.-M.  t.i  ri:n*f,  Q*^  j  lcL:«:4s;^t  ea  1766, 

runÎTerùté  dr:  otte  ^ilIe  jpr^ b  ru^rt  Jr  s*:*»  |^<^re  ;  on  laid 
chef"  '.  anatoinîe  intitul*^  :  AHaùjmU  d^  Mi^.^h^i.  zwm  Ldtfm 

ye^^^  Part.  1  el  U.  Erlaaieii,  IT95-&T.  i:  >'. 

^^1»  ftcwcU^  «P.-Th.  .  trtn2  du  [•rvt--ii'rr.t.  ii-j  \  lojolstadl 

_^iV  nrieiit  £iit  un  nom  dins  Lt  littJntun::  aiMli^.-ak. 

?  LB  TSB!n5T  iL^n   BINÉK.UEf   ET    >TVTIO!l  HIVERXALB  Bl 

^o  mtfOthermaU:f,  sulfurée*  soiiùjues,  nu.'lees.    Ik. u\  routes  i 

1^  égale  conduisent  de  Paris  au  Véniel  :  liiiio  -.-si  Ij  \^>ie  terrée 

^^  Narbonne  et  Peq>iguan,  l*autre  le  ctit^iiiiii  de  Bi<ni'.'aux  ,  To 

Iff.  d*oii  une  voiture  met  de  cinq  à  six  heure<  y^ydr  àlLr  au  Ve 

Prades  et  Villefranciie.  Il  n'est  pasiiKlitléretit.  (K^iir  les  roala 
31  triuc  surtout,  de  prendre  lui  cliemin  ou  un  aiitn-  dans  le 

«  Tannée.   Ceux  qui  vont  rêtê  an  Veniet  ^Huiveiit  suivre 

ces  deux  directions  ;  mais  ceux  qui  vont  passer  la  saisiHi  liiv 
de  préférence  la  roule  de  I^^rdoaux.  Ils  évilennit  ainsi  les  ve 
tueuxdu  ^olte  de  Lion,  et  feront  tout  leur  vovaue  sur  une  I 
est  toujours  au  midi. 

Le  Yernel,  dans  le  déparlement  des  P\rénôes-<.>rienlale 
meut  de  Prades,  est  uu  village  situé  au  pied  du  mont  Cai: 
du  Tel,  connue  dans  la  chaîne  des  iSriMiées  par  sa  lerlil 
son  climat.  Cette  vallée  est  abritée,  en  elTel.  contre  toi 
contre  ceux  du  nonl-est,  par  les  montagnes  éle\éis  <pii  Fei 
verte  au  nonl-est,  et  la  route  venant  de  Prades  suit  ses  i 
vent  s'engonfTre  dans  cette  s»>rte  dVntonni>ir  el  souille  tju< 
Villerranclie,  avec  une  grande  éneri:ie.  Aussi  n'i-sl-ce  jus  c 
|>eut  remarquer  Té^ialilé  de  la  température  qui  iv::ne  ila 
toiu'nant  de  la  route  de  Villrlraiirhe  au  Voru«^l,  rinl<'U>ité  il 
à  peu  |M>ur  céder  coniplélenuMil  lor-^ipiou  >'cuu;i::t'  dans  la 
ment  du  Vemet  est  ;;amnti  des  grands  veuN,  !»•<  inaladi 
saison  doivent  cependant  >♦•  nnuiir  d»*  viHtnuMits  ihauils 
fendre  de  l'humidité  proihiile  par  lr>  n«nuluvu\  iouin  d'ea 
sol  el  les  rosées  al)ondantes  qui  en  sont  la  «ou'iéqui'n»  o  :  m 
trop  se  préoccuper  de  cette  particularité  qui  ut-  m-  lait  senti 
tout  le  matin,  car  il  I»'ur  est  p!'nni<  de  sortir,  i\o  si'  pri»nio 
nùlieu  du  jour  an  printemp<,  en  été  et  au  roiuin«'!icenionl 
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rose,  le  ractus,  l'aloès,  le  grenadier,  Toraiigor  y  sont  cultivées  en  pleuie  terre. 
L'hiver  de  4858  a  fait  descendre  le  tiicrmoniètre  jusqu'à  —  2*»,5  centigrade  (jan- 
vier) ;  pendant  le  jour  le  plus  chaud,  il  s'est  élevé  à  H-  26®  centigrade.  La  tempé- 
rature la  plus  basse  des  journées  de  Télé  de  la  niénie  année  a  été  de  -h  8*»  centigrade 
et  la  plus  haute  de  -+-  tô^  centigrade  (août). 

Le  Yeniet  étant  une  station  d'hiver,  le  médecin  éloigné  doit  connaître  les  avan- 
tages de  ce  poste  sulfureux  oîi  la  saison  thermale  dure  toute  l'année.  11  est  impor- 
tant que  les  malades  ne  partent  pas  au  moment  des  grands  froids  de  leur  pays  ; 
aatrement  la  transition  trop  brusque  de  la  température  jieut  donner  des  résultats 
apposés  à  ceux  que  Ion  espère  obtenir.  En  général,  on  doit  être  arrivé  au  Vernet 
au  milieu  du  mois  de  novembre.  S'il  ne  faut  pas  trop  brusquement  passer  des  con- 
trées septentrionales  aux  régions  du  midi,  et  s'il  est  prudent  de  s'acclimater  pro- 
gressivement ,  il  est  plus  indispensable  encore,  pour  ceux  qui  ont  fait  une  cure 
heureuse  au  Yeniet,  de  ne  pas  s'en  retourner  au  plus  vite  dans  un  climat  trop 
rigoureux.  Bien  des  convalescents  n'écoutant  pas  ces  préceptes  si  simples  et  si  rai- 
sonuables  ont  payé  de  leur  santé,  et  quelques-uns  de  leur  vie,  l'inobservation  des 
^ages  avis  qu'ils  avaient  reçus. 

Les  sources  tliermo-minérales  du  Vernet  sont  au  nombre  de  onze.  Elles  se 
nomment:  1*»  la  source  des  Anciem-Thermes  ou  Eaux-Bonnes ,  2"  la  source  du 
\aporarium,  5®  la  source  Saint-Sauveur,  4**  la  source  Ély sa,  5**  la  Mère-source, 
€•  la  source  de  la  Comtesse,  7"  la  source  Ayîaé,  8**  la  source  Ursule,  9**  la  source 
du,  Torrent  ou  de  la  Providence,  10''  la  source  de  Castell,  et  H®  la  source  de  la 
Yvette  dite  encore  source  de  la  Santé.  Toutes  ces  sources  servent  aux  usages 
oalnéothérapiques  des  deux  établissements  de  la  station  du  Vernet.  Les  sept  pre- 
mières appartiennent  à  ïétablissemefit  des  Commandants,  les  quatre  autres  à 
^*^lMissemefU  Mercader. 
t  Etablissevent  des  commandants.     {**  Source  des  Anciens-Thermes  ou  Eaux- 

^Ofmes,  Cette  source  se  trouve  au  nord,  derrière  l'établissement,  au  pied  du 
roclier  de  la  Penne.  Elle  est  captée  sous  une  voiite  creusée  dans  le  rocher  même 
«?l  lennée  par  une  porte  [»)eine.  Aussitôt  que  cette  porte  est  ouverte,  il  sort  une 
^ajieur  éj^aisse  qui  ne  permet  de  distinguer  ni  la  voûte,  ni  l'eau,  et  (jui  éteint  sur- 
fe^liamp  la  bougie.  Cette  va[Kîur,  d'une  odeur  sulfureuse  très-prononcée,  et  d'une 
ïwicliou  parfaitement  neutre,  fait  monter  à  56", 6  centigrade,  l'air  extérieur  étant 
*25®,1  centigi'ade,  le  thermomètre  qu'on  y  plonge  à  un  mètre  de  profondeur, 
l'eau  de  cette  source  est  claire  et  transparente,  chaude  à  la  bouche,  d'une  saveur 
"■patiiiue,  fade,  nullement  salée,  elle  a  l'odeur  d'œufs  couvés.  Des  bulles  gazeuses 
^fines  viennent,  après  quelques  minutes,  sedé|»oser  eu  perles  sur  les  parois  du 
^^^rre  qui  la  contient.. Elle  n'a.apçune  juduence  sur  les  préparations  de  tournesol 
^de  curuma.  Sa  température,  prise  au  tuyau  du  réservoir,  est  de  54", 8  centi- 
ème. Elle  est  employée  en  boisson,  mais  elle  sert  surtout  i\  chaulTer  toutes  les 
P*ècesde  l'établissement,  an  moyen  de  conduits  liaversant  la  salle  à  manger,  le 
*^n,  la  chapelle,  les  chambres  à  coucher,  etc.  Elle  alimente  aussi  les  bains 
^audset  les  douches  des  Anciens-Tliormes  ;  elle  t'oinniit  d'eau  chaiule  les  l)aignoires 
etles  douches,  après  avoir  été  rassemblée  dans  un  réservoir  clos  de  bri(|ues  relii'*es 
P*r  du  béton.  Elle  se  rend  encore  dans  un  relVoidissoir  situé  à  coté  et  en  avant 
du  réservoir  d'eau  sulfureuse  à  sji  température  native.  Le  même  tuyau  conduit 
aux  baignoires  et  aux  douches  l'eau  chaude  ou  refroidie,  suivant  que  l'un  ou 
Tautre  des  robinets  est  ouvert  ou  fermé.  L'eau  de  la  source  des  Anciens-Thermes, 
aTialysée  par  Anglada,  a  donné,  par  1 ,000  grammes,  le«  principes  suivants  : 


> 
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IlvtirohUirale  de  soude  crihlallisé  . OfiS&i 

Carbonate  de  soude 0,1X171 

—  chaux 0,0008 

—  magnésie traces. 

Sulfate  de  soude 0,0291 

—         chaux 0.0037 

Chlorure  de  sodium 0.0121 

Silice 0.049G 

Glairine  ou  barégine 0,0090 

Perle 0,0051 

Total  des  «ATiÈa&i  fi\b.> 0,2338 

Les  baignoires  sont  de  marbre  blanc ,  u  dcnii-cncaissoes  dans  le  sol ,  en  saxllj 
de  50  centimclros  au-dessus  de  Taire  dos  cabinets.  L'eau  arrive  par  le  fond   de 
baignoires ,  au  moyen  de  robinets  en  contre-l)as  des  dalles  et  à  portée  des  liai- 
gneurs,  qui  ont  Teau  cliaude  et  Teau  Iroide  à  leur  disposition.  Les  cabinets  de 
doucbes  sont  sous  rancienne  voûte  des  Ancions-Tliernies.  Ils  sont  surmontés 
d'une  grande  pièce  dans  laquelle  ont  été  insUillés,  immédiatement  au-dessus  de 
chacun  d'eux,  cinq  bassins  pour  la  préparation  des  doucbes.  Trois  de  faïence  ser- 
vent à  contenir,  le  premier,  l'eau  de  la  doucbe  paral)oli(]ue,  et  les  deux  autres, 
l'eau  chaude  pour  la  douche  jumelle.  Le  quatrième  est  carré,  faitdç  briques  bé- 
tonnées ;  il  alimente  la  douche  Tivoh.  Le  cinquième  bassin,  fait  aussi  de  Iniques 
et  de  béton ,  renferme  l'eau  douce  froide  servant  à  lu  douche  ascendante  et  a 
mitiger  l'eau  des  auti'es  douches.  Les  trois  cabinets  de  douches  sont  mal  éclaiits 
et  mal  ventilés  par  leur  porte  d'entrée  et  par  une  ouverture  circulaire  de  50  ceu- 
timètres  de  diamètre,  ménagée  sur  la  grande  voûte,  aérée  seulement  elle-même 
par  deux  lucarnes  situées  à  la  parlie  supérioure.   Une  des  salles  renferme  l'ap- 
pareil de  douche  |)arabolique,  les  deux  autres,  ceux  des   grandes  douches  en 
filet,  en  pluie,  Tivoli,  etc.  Le  cabinet  du   milieu  est  pourvu  d'un  sj-stèmecte 
douches  ascendantes  à  tuyau  lixe.  La  jucssion  des  grandis  doiiihes  varie  lieo» 
5  mètres,  et  les  ninladt^s  sont  douchés  îiî>^is  ou  del>oul.  Le  massage  n'est  pni* 
tiqué  ni  peudanl  ni  après  rachninislrntiou  des  douches. 

2'^  Source  du  Vaporarium.  Ou  a  établi  sur  le  griffon  de  cette  source  un  robinot 
placé  au-dessus  d'une  baignoire  de  marbre.  La  température  de  l'eau  à  ce  robinet 
est  de  oC°,2  centigrade,  l'air  de  la  salle  étant  à  tlU",5  centigrade.  Sa  réaction  est 
légèrement  alcahue.  l)os  tuyaux  conduiscfit  cette  eau  dans  un  réservoir  de 
5  mètres  de  profondeur,  toujours  alimenté  d'eau  courante,  et  placé  sous  la  \^i^ 
dite  du  Vaporarium.  Klle  a  les  mêmes  proprii'tés  physicjues  et  chimicjucs  <]U^ 
celles  delà  source  |)réci'denle.  L'analyse  de  l,UOO  grannues  de  l'eau  delà  >ource 
du  Vaporarium  a  donné  en  sulfure  à  .M.  Toutan,  eu  1851,  le  résultat  suivant: 

Sulfun*  ili!  sodium 0,0^1$ 

La  salle  du  Vaporarium  n'est  éclairée  que  par  un  onl-de-bœuf  vitré  silut'^à!>* 
partie  supérieure.  Le  theruiomèlre  monte  à  -40", 8  centigrade  dans  rintérieurde 
cette  pièce,  entourée  de  dix  cabinets  non  lermés  et  di.ns  les(juels  la  chaleur  e^»' 
plus  conceutrée.  On  peut  abaisser  la  teuqiérature  eu  ouNraut  une  soupape  pi^^ 
quée  dans  la  lucarne  établie  au  poiut  le  jflus  élevé  du  dôme. 

La  salle  de  respiration,  située  innnédiatenieut  au-dessus  de  la  pièce  du  ^i^p 
rarium,  sons  la  Noùte  couuuuue  aux  cabinets  de  tlouclies,  n'est  pas  assez  couior- 
tablement  installée.  Uuecaiie  de  verre,  entourée  d'un  puits  <le  béton  recoineitA«î 
planches  formant  galerie  à  hauteur  d'appui,  souvie  par  sa  partie?  supérieure  i^Ut 
donner  passage  à  la  vapeur  et  aux  gaz,  suivant  les  besoins  du  traitement  et  fidio- 
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■e  des  malades.  La  température  de  la  salle  d'aspiration  est  entretenue,  en 
■M,  i  28*,5  centigrade. 

y  Sottree  Saint-Sauveur.  Cette  source  est  captée  sous  une  Toûte  de  briques 
'Aanées,  et  une  plaque  de  marbre  ferme  son  bassin  de  captage.  L*eau  a  les  mêmes 
«yriétés  physiques  et  chimiques  que  celle  des  autres  sources  du  Yemet,  seule- 
at  ion  odeur  et  son  goût  sont  moins  hépatiques  ;  ils  rappellent  jusqu'à  un 
rtao  point  ceux  de  la  source  de  l'étabUssement  de  Sâi^cT-SAUVEua  (voy.  ce  mot), 
fB  a  fait  donner  à  cette  source  du  Yemet  le  nom  sous  lequel  elle  est  connue. 
I  léiction  est  très-sensiblement  alcaline  ;  sa  température  est  de  47*,1  centigrade. 
làpMs  employée  en  boisson,  cette  eau  sert  surtout  à  alimenter  rétablisse^ 
al  Sainl-SauTeur,  une  des  dépendances  de  rétablissement  des  Comman- 
ili.  Elle  se  rend  par  des  conduits  de  maçonnerie ,  à  deux  résenroirs  placés  à 
lite  et  à  gauche  de  la  porte  d'entrée  de  la  cour  de  l'établissement  Saînt- 
veor.  Qiacun  de  ces  réservoirs  contient,  l'un,  l'eau  que  l'on  y  laisse  refroidir, 
Taotre,  Teau  à  la  température  de  la  source  qui  arrive  directement  aux  robi- 
i$ift$  baignoires  par  des  tuyaux  de  terre  cuite.  L'analyse  de  l'eau  de  la  source 
iaUSauTeur  a  donné,  en  1836,  à  M.  Bonis,  sur  i, 000  grammes,  les  proportions 
DTintes: 

Sulfare  de  sodiam 0,040S 

Sulfate  de  soude 0,0270 

—       chaux 0,0010 

Carbonate  de  soude 0,0730 

—         pousse 


-  •*»".•. I  0,0080 

—  magnésie i 

Chlorure  de  sodium 0,0190 

Silice 0,0600 

Glairine  ou  barégioe 0,0110 

ToTiL  DES  HAtiiais  nxBS 0,2i76 

L'établissement  des  bains  Saint-Sauveur  est  à  50  mètres  de  la  source  de  ce 
m,  et  se  compose  de  quatorze  salles  ayant  chacune  une  baignoire  de  marbre 
m  appareil  de  douches.  Les  robinets  versent  Teau  par  leur  partie  supérieure 
loot  à  la  disposition  des  baigneurs.  L'eau  de  la  source  Saint-Sauveur,  arrivée 
xrobinets  des  baignoires,  marque  encore  4 5<»  centigrade,  l'air  des  cabinets  étant 
U*  centigrade. 

4»  Source  Elysa.  Elle  jaillit  sous  un  bâtiment  spécial ,  situé  à  25  mètres 
s  bains  Saint -Sauveur  et  à  15  mètres  seulement  de  la  salle  à  manger.  Son 
aa  les  mêmes  caractères  physiques  et  chimiques  que  ceux  des  autres  sour- 
8  du  Yemet  ;  mais  elle  est  moins  désagréable  au  goût  ;  sa  saveur  et  son  odeur 
ot  moins  sulfureuses  et  comparables  à  celles  de  la  Raillière  de  Cauterets.  Des 
iDes gazeuses  qui  s'attachent  bientôt  aux  parois  des  verres  la  traversent;  sa 
iction  est  moins  sensiblement  alcaline  que  celle  de  Teau  de  la  source  Saint- 
■reur.  L  air  du  cabinet  étant  à  2i*  centigrade,  la  température  de  l'eau  de  la 
wce  KIvsa  marque  5i*',8  centigrade.  On  l'emploie  en  boisson  et  en  bains.  L'ana- 
le  chimique  de  1 ,000  grammes  de  cette  eau,  faite  en  1851,  par  M.  le  docteur 
Hitan  a  donné: 

Sulfure  de  M>dium 0,01492 

U  pavillon  construit  sur  le  grifl'oii  de  la  source  Élysa  ne  se  compose  que  de 
«X  cabinets  qui  contiennent  chacun  une  baignoire  de  marbre  au  fond  de  laquelle 
^€  directement  et  par  un  jet  de  40  centimètres  de  hauteur,   l'eau  de  la 
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source  venant  d*un  réservoir  séparé  seulement  par  le  mur  du  pavillon.  Ces  deux 
baignoires  sont  alimentées  en  outre  par  l'eau  de  la  source  Saint-Sauveur,  ajK 
portée  par  des  tuyaux  souterrains  et  versée  par  un  robinet  placé  au-dessus  du  bord, 
supérieur  des  baignoires. 

5°  Hère-source,  Son  point  d  émergence  est  à  23  mètres  plus  bas  que  le  bàti^ 
ment  de  la  source  Élysa ,  dans  une  pièce  de  terre  inculte,  et  son  griffon  prii^ 
cipal  se  trouve  au  fond  d'une  galerie  souterraine  recouverte  de  pierres.  Elle  esf 
captée  sous  une  cloche  de  béton,  mais  plusieurs  de  ses  filets  coulent  en  liberté  et 
permettent  d'apprécier  qu'elle  no  difl^re  en  rien  des  autres  sources,  si  ce  n'esi 
pas  son  goût  fade,  son  odeur  très-sulfureuse,  sa  réaction  neutre  et  sa  température 
élevée  qui  est  de  o7*',8  centigrade,  l'air  de  la  galerie  étant  à  ol**  centigrade.  Les 
filets  non  captés  de  la  More-source  suffisent  pour  former  un  petit  ruisseau  dont 
les  eaux  ne  sont  pas  utilisées.  On  constate  dans  ce  ruisseau  la  présence  de  ùk. 
ments  de  barégine  et  de  sulfuraire  ))lus  nombreux  et  plus  longs  que  tous  ceux 
observés  aux  sources  sulfurées.  Plusieurs  sont  flottants  et  creux,  et  mesurent 
plus  de  1  mètre  de  longueur  et  près  de  1  centimètre  de  diamètre.  Cette  eau  est 
employée  en  boisson,  en  bains,  en  douches  et  en  inlialations.  1 ,000  grammes  de 
Teau  de  lu  Hère-source  ont  donné,  en  i85i,  à  H.  Fontan  : 

Sulfure  (Je-sodium 0,02250 

Le  bâtiment  dans  lequel  se  tmuvcnt-  la  -buvette,  les  bains,  les  doudies  et  la 
salle  d'inhalation  de  la.  Sèrc-sourcc  est  à  .6  ipètrcs  seulement  de  la  rivière  qui 
coule  du  Ycrneti  à  Conflans,  et  à  70  mètres  do  la  galerie  de  la  source.  L'eau  s'y 
rend  par  des  conduits  souterrains  de  pierre  contenant  des  tuyaux  de  terre  ver- 
nissée qui  la  versent  dans  un  réservoir  fermé,  situé  dans*  le  jardin,  derrière  la  mai- 
son; ils  occupent  toute  sa  longueur.  L'iHàblissenient  est  composé  de  quatre  cabinets 
(le  i)îiins,  do  doux  cahiiiols  <lè  (louches  et  d'un  vaporuriuni  ;  un  dos  cabinets  debaiiis 
renlmne  deux  i)ai{j[noirc.s.  Tous  sont  éclairés  et  ventilés  par  une  fen(;tre  donnant 
sur  lo  jardiu.  IjCs  baignoires  di;  marbre  sont  trop  étroites  et  encaissées  dans  le  sol 
(le  manière  i\  former  une  saillie  de  -i*)  cteutimètres  au-dessus  du  dallage  des  obi* 
nets.  Au  fond  du  cabinet  double,  se  trouvent  deux  baignoires  sépanios  |)arde> 
carreaux  de  faïence.  L'eau  de  la  Mère-source  arrive  au  robinet  de  ces  baignoires  à 
la  tenqu^rature  de  41*^  centigrade  ,  celle  du  cabinet  étant  de  Siî'^jC  centigrade.  Ite 
l'eau  refroidie  y  vient  à  54*^,5  centigrade.  Les  salles  de  baiius  occupent  le  rez-de- 
chaussée,  tandis  que  les  c^djiuets  de  douches  et  le  vaporarium  se  trouvent  dans 
le  sous-sol.  Les  deux  cabinets  de  douches,  voûtés,  sont  dis[iosés  de  fat'Oii  à  ce 
qu'on  peut  y  prendre  les  douches  dans  une  baignoire  au-dessus  de  laquelle 
sont  fixées  à  2"*/25  de  hauteur  des  tuyaux  à  robinet.  Par  l'un  s'administre  la 
douche  descendante,  l'autre  conduit  l'eau  minérale  à  une  ouvertui-c  |»ratiquôe 
dans  l'aire  du  cabinet,  sur  lafjuelle  on  s'assied  pour  recevoir  h^s  douches  ascen- 
dantes. Lii  température  des  salles  de  douches  étant  de  25^,4  ceutigradc,  l'eau 
arrive  aux  robinets  des  appareils  à  47",5  centigrade.  I^  vaporarium  occupe  une 
petite  salle  circulaire  bâtie  sur  le  réservoir  qui  se  trouve  h  cùlé  des  grande> 
douches.  Celte  salle  est  trej)  chaude,  quoiqu'elle  soit  pres<|ue  toujouiï  ou- 
verte ;  la  pièce  qui  la  |)récède  sert  de  cabinet  de  respiration.  L'installation  el 
l'organisation  de  l'étaldissement  de  la  Mère-source  sont  peu  confortables  et 
snflîsent  à  peine  à  leur  destination.  Toutes  les  salles  sont  humides  et  beau- 
coup trop  sombres;  aussi  cette  division  n'est-elle  guère  fréquentée (jue  par Ifc 
paysans. 
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it?"  Les  etnx  des  sources  de  la  Ccmiesu  et  Aglaé  ne  soot  pas  employées, 
■—■■■ju  MiBCABBR.  8*  Source  Ursule.  Le  griflon  de  cette  sooice  est 
dd'ane  galerie  pratiquée  dans  le  déblai  d'un  parillon  compose  de  quatre 
de  grandes  douches,  d*une  salle  de  douches  ascendantes  et  d'une  salie 
hlîon  gazeuse.  Ce  pavillon  reçoit  les  eaux  de  la  source  Ursule,  la  plus  étoi- 
le rétabfissement  Mercader,  elle  alimente  aussi  les  deux  buTettes,  les  appa- 
k  doodies  et  les  tuyaux  qui  parcourent  trois  des  cotés  du  plancher  de 
s  pièce  de  cette  maison  de  bains.  C*est  elle  encore  qui,  en  été,  se  rend  au 
nnn  et  à  la  salle  de  respiration.  L'eau  de  cette  source  est  claire  et  lim- 
i'me  saveur  et  d'une  odeur  hépatiques  prononcées,  d'une  ré«stion  alcaline 
K  température  de  41%8  centigrade,  celle  de  la  galerie  étant  de  28*,3  cen- 
e.  L'analyse  chimique  de  l'eau  de  la  source  Ursule,  faite  par  M.  Ossian 
,  en  i85â,  a  donné  les  résultats  très-incomplets  que  Toid  : 

SolAire  de  sodjam \    ^^.^^ 

CMfbomMB  ée  ctax }    ^^^ 


m 


Sdde  potasse, 
SoICtfa  de  solide.  . 
Cfalonire  de  aodinai. 

kMfaue  akafin )    0.871 

Siljcale  de  toade 

—         alumine 

Indices  de  fer 

Matière  organiqne  (gfaûrine) j 

Total  bks  nsTiiBEs  mu O^tSBO 

Source  du  Torrent  oa  de  la  Providence.  La  source  du  Torrent  a  son 
tTéfliergence  à  5  mètres  du  grifibn  de  la  source  Ursule  et  dans  la  même 
!.  Ses  caractères  pliysiques  et  chimiques  sont  les  mêmes  que  ceux  de  la 
Un»ule.  Sa  température  est  de  59", 2  centigrade.  Ellle  alimente  d'eau  chaude 
binets  de  bains  de  l'établissement  Mercader,  et  elle  envoie  son  eau  pendant 
an  vaporarium  et  à  la  salie  d'inhalation,  k  Toutes  les  sources  de  l'établis- 
tVercader  ayant  une  composition  presque  identique,  dit  M.  Buran,  ingé- 
jûniste,  je  me  contente  de  donner  l'analyse  que  j'ai  iaite,  en  1855,  <le 
erammes  d'eau  de  la  source  du  Torrent  ou  de  la  Providence. 

Sulfate  de  >odiQin 0.0130 

Salfite  d«  sodinm COOSO 

5ulfile  de  sodium O.OÎfi 

—  magné^îam 0.0055 

—  cakiam 0.0010 

Silicate  de  ftodium 0,0624 

«::arbooate  de  sodiam OXOUi 

—  potassiom 0^100 

—  magnésittiD 0,00â0 

—  calcium 0^15 

Cblorwe  de  sodium O.OIOO 

Alumine O.OÏMO 

Gbirine O.Oi:W 

lodure  de  potassium O.OiMM 

ToTiL  Db  «ATiiiLC»  rucs 0,?734 

lus,  des  traces  de  fer,  de  brome  dont  on  ne  pourrait  déterminer  les  propor- 
pi'en  réiU'rant  les  expériences  et  en  opérant  sur  de  plus  fortes  proportions 
HIes  que  j'ai  eues  à  ma  disposition,  i 

Source  de  Qutell.  Elle  se  trouve  à  50  mètres  de  l'établissement  Mer- 
sur  un  des  côté-s  du  cliemin  conduisant  au  village  de  Castell    Cette 


416  LE  VERNËT  (eadx  miiiéiialbs  de). 

source  qui  émerge  au  fond  d'une  galerie  a  les  mêmes  propriétés  physiques d 
chimiques  que  les  au  1res.  Sa  réaction  est  neutre,  et  sa  température  est  de  SS*,5ca' 
tigrade,  celle  de  la  galerie  étant  de  24°  centigrade.  Elle  fournit  d'eau  refroidie  la 
dix  cabinets  alimentés  d'eau  chaude  par  la  source  Ursule.  Son  eau  n'a  pas  èà 
analysée. 

ii<*  Source  de  la  Buvette  dite  encore  Source  de  la  Santé.  Son  eau  est  atiiiiéB 
en  boisson  seulement,  c'est  un  filet  de  la  source  de  la  Providence  ou  du  Torrent; 
elle  n'a  pai'  conséquent  qu*une  importance  très-secondaire. 

L'établissement  des  bains  Mcrcader  se  compose  de  deux  buvettes,  de  quatone 
cabinets  de  bains,  d*un  vaporarium  et  d'une  salle  de  respiration.  L'une  in 
buvettes  se  trouve  dans  la  galerie  du  rez-de-chaussée,  contenant  quatre  salles  de 
bains  alimentées  par  la  source  Ursule  :  c'est  la  buvette  de  la  Bien  faisante  AdébSii, 
Elle  consiste  dans  une  table  de  marbre  à  laquelle  est  fixé  un  petit  robinet  de 
cuivre,  sous  lequel  est  une  soucoupe,  communiquant  avec  le  tube  de  âncqni 
emporte  l'eau  de  la  source  Ui'sule  au  fond  de  la  galerie.  L'autre  buvette  est  ai 
premier  étage,  elle  est  alimentée  par  un  filet  dépendant  de  la  source  du  Tn^ 
rent  ou  de  la  Providence  :  elle  est  connue  sous  le  nom  de  Buvette  de  la  Satli^ 
et  son  installation  est  à  peu  près  la  même  que  celle  de  la  buvette  Adélaïde.  Son 
eau  tient  en  suspension  une  grande  quantité  de  flocons  de  barégine.  Les  quatone 
salles  de  bains  du  rez-de-cliaussée  reçoivent  leur  eau  de  la  source  Ursule,  etla 
dix  autres,  au  premier  étage,  de  la  source  de  la  Providence  conuBe  eau  diaudeet 
de  la  source  de  Castell  comme  eaa  froide.  Les  cabinets  auxquels  la  source  Ursule 
fournit  son  eau  sont  réservés  pour  ceux  dont  le  traitement  exige  des  bains  à  une 
température  élevée.  A  gauche,  ils  s'ouvrent  sur  la  galerie  de  droite  de  l'étabUsse- 
ment,  et  ne  sont  éclairés  que  par  une  porte  vitrée,  avec  imposte.  Leurs  baignoîrei 
de  marbre  ont  deux  robinets  :  l'un  à  clef,  donnant  l'eau  à  la  température  de  b 
source  Ursule,  est  placé  au  milieu  de  la  paroi  latérale  de  la  baignoire;  Tautre, 
fixé  au-dessus  de  son  bord  supérieur,  verse  l'eau  de  la  même  source  refroidie. 
Deux  de  ces  cabinets  sont  munis  d'appareils  de  douches  descendantes,  et  un  d'un 
appareil  de  douche  ascendante.   Des  dix  autres  cabinets,  neuf   n'ont   qu'une 
seule  baignoire,   im  seul  en  a  deux  ;  aucun  n'a  d'appareils  de  douches.  L'eat 
de  la  source  de  la  Providence  y  arrive  à  50**, 5  centigrade.  Le  charbon  seul  ert 
employé  pour  le  chauffage  du  linge  aux  deux  établissements  du  Vernct. 

Le  vaporarium  est  dans  la  galerie  de  la  buvette  et  des  salles  de  bains  alimen- 
tées par  l'eau  de  la  source  Ursule.  11  est  précédé  d'une  pièce  qm  sert  à  U  te 
de  vestiaire  et  de  salle  de  surveillance.  La  tcîuipérature  du  vaporarium  est  de 
37"  centigrade.  La  salle  de  respiration  et  de  liumage,  située  au  premier  étage, 
est  suivie  d'une  galerie  vitrée  exposée  au  midi,  dans  laquelle  le  soleil  brille  pen- 
dant toute  la  journée  et  d'où  les  uiaLides  découvrent  les  cimipagnes  et  les  rochers 
des  environs.  C'est  dans  cette  pièce»  qu'est  établi  le  réservoir  alimentant  d'eio 
les  douches  des  cabinets  du  rez-de-chaussée,  de  vapeur  et  de  gaz  la  salle  de  respi- 
ration et  de  huniage.  On  a  étiibli  au  centre  de  la  salle  de  respiration  un  appard 
de  zinc,  aux  côtés  duquel  ont  été  praticjuées  deux  ouvertures  où  li's  maladff 
viennent  appli^pier  leur  bouche.  Une  odeur  à  peine  prononcée  cpii  semble  dif- 
férer  très-pou  de  celle  de  la  vapeur  d'eau  ordinaire  est  perçue  en  entrant  da» 
la  salle.  Cela  lient  assurément  à  la  construction  vicieuse  du  réservoir;  il  sel» 
très-facili^  avec  des  appareils  semblables  à  c^ux  de  Pierrefonds  ,  de  SkVft* 
Honoré  et  d'URUCE  (tw/.  ces  mots)  d'obtenir  un  développement  de  vapeurs  et  de 
gaz  beaucoup  plus  considérable. 
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Lei  deui  éUblissemeoU  rivaux  des  Commandants  el  de  Mercader  sont  asseï 
menblement  installés  et  répondent  à  toutes  les  exigences  d'une  cure  d'hiver 
ries  eaux  sulfurées.  Les  malades  peuvent  boire,  prendre  leurs  bains,  leurs 
d'eau,  leurs  bains  de  vapeur  dans  les  vaporariums  du  Vemet,  et  leurs 
d'inhalation,  sans  sortir  des  établissements  dont  toutes  les  pièces  princi- 
ki  sont  chauffées  par  l'eau  thermale  des  sources.  Il  n'y  a  de  luxe  ni  dans  l'ua 
fa»  l'autre,  mais  l'établissement  des  Commandants  est  le  plus  complet.  Il  est 
iBaînement  préféré  par  les  personnes  appartenant  aux  classes  élevées  de  la  so- 
iê.  L'établissement  Mercader  convient  mieux,  à  cause  de  ses  nrix  relativeraeiil 
i4ii|iKS.  aux  baigneurs  simples  ou  forcés  de  limiter  leurs  dépenses.  L'établis- 
■ad  Mercader  n'est  certes  pas  brillant  ;  l'on  ne  s'y  préoccupe  que  de  la  santé 
I  malades. 

liN  D'AMiisiSTLiTi05  ET  DOSES.  Les  eaux  du  Vemet  doivent  être  prescrite^: 
K  uœ  grande  prudence,  comme  toutes  les  eaux  sulfurées  et  sulfureuses,  du 
te,  et  n'être  permises  qu'à  très-faibles  doses  d'abord,  une  cuillerée  ou  ui 
■t  de  verre,  et  très-rarement  en  quantité  plus  considérable  que  trois  verres, 
tt  se  donnent  seules,  coupées  de  lait  ou  d'uue  infusion  de  fleurs  de  tilleul 
deaiée  avec  le  sirop  de  gomme  et  plus  souvent  avec  le  sirop  d'érysimum  de> 
iriagnes  du  Vemet.  Le  médecin  qui  dirige  la  cure  les  prescrit  le  plus  souvent 
Mlin  à  jeun,  de  quart  d'heure  en  quart  d'heure,  et  quelquefois  aussi  le  soir 
lAde  se  mettre  au  lit.  U  arrive,  par  exception,  qu'elles  se  prennent  aux  repas, 
fées  avec  du  vin  ou  mêlées  à  l'eau  ordinaire,  il  arrive  même  que  certains 
h^  en  font  usage  à  l'exclusion  de  toute  autre  boisson.  Toutes  les  sources  dK 
Mi  peuvent  s'employer  à  l'intérieur  :  les  eaux  utilisées  ainsi  le  plus  souvent, 
établissement  des  Commandants,  sont  celles  de  la  source  Éhsa  et  celles  de  l« 
iree  Saint-Sauveur  ou  des  Ânciens-Hiormes ;  et,  à  rétablissement  Mercader, 
les  dt;  la  buvette  de  la  Santé,  venant,  on  se  le  rappelle,  dv  la  .source  du  Torrent 
de  la  Providence,  et  celles  de  la  buvette  de  la  Rienfaisaule  Adt'i:iï<le  alimeuttV 
la  source  Ursule.  Les  eaux  de  la  buvette  Klvsa  à  l'établiNS^-menl  des  Commun- 
it»,  telles  de  la  buvette  de  la  Sauté  ou  de  la  l^vidence  ù  l'établissenienl 
tader.  out  des  propriétés  moins  énergiques,  mais  aus>i  elles  >ont  moins  exci- 
tes. L>-au  des  deux  autres  buvettvs,  moins  iàeilement  luléive  par  restoniac, 
lole  plus  TÏvemeut  l'organisme  tout  entier.  Les  deux  preniii'-res  buvettes  sem- 
tf  donner  les  résultats  obtenus  aux  Kaux-bonnes.  le^  (it'ux  dernières  ceux  de 
unes  ;ïOurf.-s  de  Bai^nères-de-Luchon  et  dv  Ciut»Tel5. 
iFLDi  THLiiAi'LiTiQL'E.  Les  quatre  suurce<«  Kl\si,  dfs  Ani.it-ns-ThtTmes,  de  l;i 
idence  et  Ursule  doiuient  xui»^  idt'-e  complèlf  rie  l'action  (tliysiolo^'ique  *.< 
itive  de  toutes  les  autres  sources  du  Vern-t.  .\ou>  allons  nous  en  occuper 
isivement. 

petite^  doses  el  des  les  pivniier>  jours  Ie>  eaux  du  Vemet  ont  un  efl'et 
pie  marqué  >ur  presque  toutes  les  constitutions.  Eil«''S  au;^nientent  la 
ipiiation.  le>  urines  devieiuient  plus  abondantes,  l'appctit  |lns  vif,  les  diizes- 
;  plus  faciles  *\  plus  pnmiptes.  En  q nantit*'  plus  considérable,  le  |iouls  et 
oleur  de  la  |jeau  s'accroisM-nt.  Les  sécrttinns  cutan»'»  s  et  des  membran» 
neoses  contiennent,  la  chimie  le  constate  aisément,  de  Taride  sulfhvdritiu' 
l'odiinit  fait  mèmereconn;iiîie,  lors^jne  ces  eaux  ont  été  aiiministrées  à  tl-t-  > 
RI  élevées.  11  sunient  de  la  ci'ph.ilaluMe,  des  bourdonnements  et  des  lint<> 
s  dVireilles.  des  rliloui^semenls,  des  vertiges,  de  la  sécheresse  de  la  I^Kif-JK-. 
norexie,  de  la  soif,  etc.,  etc.,  de  la  saturation  minérale  enfin.  Assez  li-'-juoiK- 
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ment  cncoïc  le  phénomène  de  la  jyoussée  (voy.  ce  mot)  se  caractérise  par  des  foim- 
cles,  du  pemphigus,  de  Térythème,  du  lichen,  etc.,  accidents  qui  font  immédii- 
tement  suspendre  la  cure,  nécessitent  un  traitement  rafraîchissant,  contrûgno^ 
h  garder  la  chambre  et  même  le  lit,  les  malades  qui  doivent  se  tenir  chaudôiiat 
et  favoriser  autant  que  possible  Téruption  rcganléc  au  Vernet  comme  l'indioei 
peu  près  certain  d*une  médication  hvdrosulfurée  commencée  sous  les  meiliem 
auspices.  Les  eaux  du  Yemet  en  bains,  en  douches  d*eau,  ont  une  action  ooa- 
plexe,  c'est-à-dire,  qu'elles  doivent  leurs  effets  à  leur  température  plus  on  moini 
élevée,  à  la  proportion  de  leurs  éléments  minéralisateurs,  et  surtout  à  la  quanlilé 
du  sulfure  do  sodium  qu'elles  renferment.  C'est  l'existence  de  ce  composé  dih 
mique  qui  rend  plus  ou  moins  actives,  plus  ou  moins  stimulantes  les  eaux  solfa- 
rces  ;  leur  glairine  ou  baréginc  est  le  correctif  de  ce  principe  hépatique,  et  la 
eaux  de  cette  classe  sont  d'autant  moins  stimulantes  qu'elles  eu  contieunol 
davantage.  Quoi  qu'il  en  soit,  le  contact  de  l'eau  du  Yemet  fait  éproaTeràla  peu 
une  sensation  d'onctuosité  qui  n'échappe  à  personne  :  des  bulles  de  gaz  ne  ttf- 
dent  pas  à  venir  se  fixer  en  forme  de  perles  distinctes  sur  les  divers  points  de  II 
périphérie  du  corps,  mais  elles  s'en  détachent  au  moindre  mouvement.  Les  {et 
nomènes  d'excitation  se  produisent  surtout  à  la  suite  des  bains  très-chauds  et  da 
douches  préparées  avec  les  eaux  hyperthemiales.  D  est  à  remarquer  que  si  l'en 
en  boisson  donne  quelquefois  lieu  à  la  saturation  minérale  et  à  la  poussée,  hi 
bains  et  les  douches,  principalement  lorsqu'ils  sont  administrés  chauds  et  trii- 
cliauds,  occasionnent  surtout  ces  effets  physiologiques  exagérés.  Si  nous  afOM 
vu  les  accidents  cutanés  survenus  après  ime  cure  d'eau  en  boisson,  spécialemort 
caractérisés  par  des  furoncles,  du  pemphigus,  du  lichen,  etc.,  ceux  du  traiteiMÉl 
pai*  l'usage  exténeur  des  eaux  de  cette  station  se  reconmiissent  aux  érupties 
de  la  membrane  externe,  qui  apparaissent  sous  forme  de  papules  lorsque  lamffli- 
fcstation  est  bénigne,  et  sous  l'apparence  de  vésicules  si  elle  est  intense  au  con- 
traire.  Lors<iuo  les  bains  et  les  douches  sont  à  une  très-liaute  temfiérature,  Itf 
nialados  ('prouvent  une  sensation  de  chaleur  vive,  mordicante,  sur  toutes  les  pn^ 
tics  mouillées;  un  spasme,  un  malaise  général,  accompagnés  de  dyspnée, d'one 
respiration  anxieuse,  acrcélérée.  La  bouche  devient  aride,    la  soif  ardente,  h 
face  vultueuse,  les  yeux  routes  et  saillants  ;   la  circulation  est  augmentée,  i 
la  tète  surtout;  des  vertiges  surviennent  ;  une  sueur  profuse  couvre  le  visage 
et  toutes  les  parties  du  corps.   Rarement   le  médecin  doit   chercher  à  fiât 
naître  ces  phénomènes  d'extrême  stimulation ,  et  lorsqu'ils  sont  nécessaires 
il  importe  de  surveiller  les  baigneui-s  et  de  s'opposer  à  ce  que  l'effet  deuenic 
fuui'ste,  comme  cela  est  arrivé  à  des  malades  qui  ont  succombé  dans  un  bains» 
à  la  suite  d'un  bain  d'eau  du  Yernet  pris  h  une  température  trop  élevée.  Les  hû/tf 
et  les  douches  se  donnent  ordinairement  le  matin  u  jeun.  La  durée  des  iniaf 
varie  suivant  ridiosynrrasie  et  la  force  des  malades,  l'importance  et  la  gravité def 
maladies,  le  degré  de  chaleur  auquel  ils  sont  administrés,  l'action  plus  ou  moitf 
stinudante  de  leurs  e.uix  ;  les  bains  tièdes  sont,  en  général,  de  (piarante-dif 
minutes  à  une  heure,  les  bains  chauds  de  cinq  h  quinze   minutes,  et  les  btf' 
très-chauds  de  trois  à  cin({  minutes  au  |)lus.  Les  douches  s'administrent  de  ânf 
à  ^ingt  minutes,  suivant  leur  chaleur,  lein*  volume  et  leur  force  de  projection. 
Certaines  sources  em|)loyi'es  à  l'intérieur  ont  une  force  (pie  n'ont  pas  les  autrt* 
elles  stimulent  plus  ou  moins  activement  le  système  nerveux.  Il  en  est  deortf 
de  leurs  eaux  administrées  à  l'extérieur  :  les  unes  produisent  une  surcxdtaW 
inconnue  à  certaines  autres,  et  il  n'est  pas  indifférent,  par  exemple,  de  prcffli* 
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les  bains  avec  Teau  de  la  source  Élysa  ou  de  la  source  Saint-Sauveur  à  rétablis- 
sement des  Commandants,  et  avec  Tcau  de  la  source  de  la  Providence  ou  de  lu 
source  Ursule  à  rétablissement  Mercader,  quand  même  ces  bains  ont  une  tempé- 
rature identique.  Est-ce  parce  que  les  sources  Élysa  et  de  la  Providence  contien-- 
lent  davantage  de  barégine  que  les  sources  des  Auciens-Tliermes  et  Ursule?  Cela 
»t  probable,  mais  n'est  pas  certain.  Les  phénomènes  physiologiques  principaux 
produits  par  les  va]K)rariums  du  Yernet  sont  :  une  lourdeur  de  tcle,  une  grande 
rhaleur  de  la  peau  bientôt  suivie  d'une  sueur  abondante,  une  gène  prononcée  de 
à  respiration,  une  augmentation  considérable  de  la  circulation  sanguine,  une 
iécrétion  plus  abondante  et  plus  facile  de  la  membrane  mucjueuse  tapissant 
les  voies  aériennes,  et  une  congestion  du  tissu  pulmonaire  «  pouvant  aller  jusqu'à 
lliëmoptysie,  la  fonte  de  tubercules  existants  et  la  formation  de  nouveaux  tu- 
bercules chez  les  phthisiques.  »  (IL  Silhol,  Notice  sur  les  eaux  du  Vernet,  p.  54, 
Kontpellier,  1852.)  Dans  les  salles  de  respiration,  la  température  ne  s'élève  plus 
comme  dans  les  vaporariums,  à  36^  centigrade,  mais  seulement  à  IG"  centi- 
grade et  au  plus  à  18®  centigrade.  Le  malade  peut  y  respirer  longuement  les  Na- 
geurs et  les  gaz  sans  que  le  pouls  augmente  de  force  et  de  fréquence,  sans  que  la 
transpiration  s'établisse  ;  il  y  éprouve  seulement  une  légère  moiteur,  ses  sécrétions 
hryngiennes  et  bronchiques  se  font  plus  abondamment  et  plus  facilement,  et  il 
s'opère  pour  ainsi  dire,  par  les  vapeurs  et  le  gaz  acide  sulfhydrique,  une  sorte  de 
sédation,  d^action  stupéfiante  même  des  organes  de  la  respiration  et  de  l 'héma- 
tose. Enfin,  Faction  physiologico-pathologique  des  eaux  du  Yernet  en  gargarismes 
consiste  dans  la  guérison  des  inflammations  granuleuses,  souvent  d'origine  herpé- 
tique, de  la  membrane  muqueuse  de  l'arrière-bouclic  et  du  pharynx.  C'est  Teau 
dn  sources  fortes  d'Lrsule  et  des  Anciens-Thermes  qui  s'emploient  d'habitude 
dors.  L'action  physiologique  des  eaux  du  Yernet  indique  leurs  vertus  dans  les 
affections  des  membranes  muqueuses  des  voies  digeslives,  respiratoiœs  et  géiiito- 
orinaires. 

Aussi  sont-elles  employées  avec  un  grand  succès  dans  les  affections  de  l'arrière- 
jjorge,  de  l'estomac  et  des  intestins.  Lorsqu'une  dermatose  existant  depuis  un 
tertain  temps  disparaît  tout  à  coup  ou  même  peu  à  peu,  et  qu'il  survient  une 
smjgdalite,  une  pharyngite  granuleuses,  une  dyspepsie  stomacale  ou  intestinale, 
il  «t  infiniment  probable  que  les  voies  digestives  ont  été  consécutivement 
s8ècU?es,  et  que  la  maladie  nouvelle  est  de  semblable  nature  que  l'aflection  an- 
oenne,  et  qu'il  faut  appliquer  le  même  traitement.  Cette  explication  donne  la  clof 
lu  mode  d'action  de  diverses  classes  d'eaux  minérales  dans  des  maladies  qui 
oot  les  mêmes  symptômes,  mais  qui  sont  loin  d'avoir  la  menie  cause.  Ce  sont  les 
ctux  en  boisson,  les  bains  généraux,  les  douches  d'eau  et  les  gargarismes  qui 
ûmiennent  alors. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  des  maladies  de  la  membrane  nuupieuse  des  organes 

digestifs  peut  s'appliquer  presque  littéralement  à  colle  (|ui  tapisse  Us  organes 

Rspiratoires,  et  les  eaux  du  Yernet  en  boisson,  en  bains,  en  douches,  en  garga- 

ritmes  et  en  inhalations,  sont  utilement  employées  dans  les  laryngites  et  dans  les 

konchites  chroniques,  ac(!ompagnées  de  crachats  abondants,  é|iais  et  purulents, 

qui  donnent  souvent  de  graves  inquiétudes  sur  la  terminaison  de  ces  maladies.  On 

iUt  ajouter  qu'il  en  est  de  même  des  catarrhes  du  larynx  et  des  bronches,  ou  de 

l'asthme  ayant  apparu  a|)rès  la  rétrocession  d'une  atlcction  herpétique.  La  ne  se 

kment  pas  les  prétentions  des  sources  des  deux  établissements  du  Yernet  qui 

reulent,  ainsi  que  la  plupart  des  eaux  sulfurées  et  sulfureuses  et  plus  justement 
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que  beaucoup  dentre  elles,  guérir  sinon  la  phthisie  pulmonaire,  au  moins  les 
accidents  (pii  compliquent  le  plus  souvent  la  seconde  période  de  celte  mabd». 
La  composition  cïiimiquc,  la  thermalité,  Taction  physiologique  des  eaaz  do 
Vernet  suffisent  pour  justifier  les  résultats  annoncés  à  cette  station.  En  se  some- 
nant  des  détails  donnés  au  commencement  de  cet  article  sur  la  topographie,  h 
douceur  du  climat,  etc.,  de  ce  point  du  Languedoc,  on  comprendra  encon 
mieux  l'importance  de  ce  poste  thermal,  qui  doit  être  d*autant  mieux  oODn 
qu'il  est  une  des  rares  stations  minérales  d'hiver  où  les  malades  jieuvent  iBa 
passer  la  mauvaise  saison,  éviter  les  transitions  brusques  de  température  du 
des  appartements  chaiiiïés  par  la  haute  thermalité  des  sources  sulfurées,  d 
trouver  une  atmosphère  toujours  relativement  chaude.  Les  eaux  et  le  climat  à 
Ycmet  ne  guérissent- ils  que  les  accidents  de  la  deuxième  période  de  la  phtUH 
du  poumon?  N'arrétent-ils  pas  quelquefois  révolution  de  tubercules  au  pfenna 
degré?  N  ont-ils  jamais  cicatrisé  de  cavernes  après  avoir  tari  leur  suppuration  1 
Toutes  ces  questions  sont  assurément  très-délicates,  et  M.  le  docteur  Pigkird; 
croit  qu'il  est  parvenu  h  enrayer  la  marche  de  la  phthisie  au  premier  degré,  abn 
que  les  commémoratifs  et  les  signes  physiques  lui  donnaient  presque  la  certitodi 
de  ne  pas  commettre  d'erreur.  Mais  ce  praticien  éclairé  ne  pense  pas  quela  verii 
des  thermes  sulfurés  du  Vernet  soit  efficace  dans  la  phthisie  pulmonaire  arrivée  i 
la  troisième  période,  ot  il  dé[)Iore  riiahitude  où  sont  les  médecins  élcHgnés  d'à 
voyer  des  malades  trop  avancés  pour  que  la  guérison  soit  possible.  On  doit  « 
garder  de  conseiller  aux  phthisiques,  quel  (fue  soit  le  degré  de  leur  alTection,  des 
bains  entiers,  des  douches  générales  et  le  séjour  dans  un  vaporanum.  Toasoa 
moyens,  au  lieu  d'être  utiles,  leur  sont  très-nuisibles  et  les  mènent  prompte 
ment  vers  une  issue  funeste.  Il  faut  ne  leur  prescrire  que  des  demi-bains,  dv 
douches  sur  le  bas  des  jambes  et  sur  les  pieds,  et  enfin  le  séjour  dans  les  saDfll 
de  respiration,  oîi  ils  doivent  passer,  tons  los  jours,  un  temps  assez  long,  suiuni 
les  avis  du  in«''decin. 

Dans  les  atïections  des  nieniiuanos  mu(pieuses  dos  organes  géuito-urinaires, 
les  eaux  du  Vernet  en  boisson,  on  bai  fis  et  en  douches  générales  et  locales  réus- 
sissent très-bien,  surtout  lors(juo  les  maladies  dos  reins,  de  la  vessie,  de  YniéP» 
ou  du  vagin  out  pour  expression  [jriucipali»  la  sécrétion  anormale  du  mucus  «i 
mriue  du  pus.  L'cfTet  heuivux  se  jiroduit,  cpielle  que  soit  la  cause  de  l'allectioD; 
mais  il  n'est  jamais  aussi  a[)|)réciable  et  aussi  marqué  que  si  les  reins,  les  lire* 
tères,  la  vessie*,  la  matrice  et  \o  vagin  ont  souffert  d'alTections  herpétiques.  L'a^ 
tiou  stimulante  et  toniipic  iha  eaux  du  Vernet  exphque  encore  leurs  \erttf 
dans  la  dysuu'norrliée  et  raïuéuorrliée  qui  accompagnent  ordinairement  un  rU* 
d'atonie  générale.  Les  eaux  eu  boisson,  en  bains  généraux,  en  douches  suri» 
lombes  et  dans  le  va^iu,  sont  les  moyens  qu'il  convient  d'opjwser  a  de  jartik 
états  morbidrs. 

Les  maladi  s  dt»  la  pi'au  sont  aussi  très-ulilrmeiit  traitées  par  l'application  te 
eaux  du  Vonu't,  <pii  agissent  diiïrremmeut,  suivant  les  sources  auxquelles  1» 
malades  sont  adressés.  Les  sources  faibles  convionnent  mioux  aux  personne"!* 
pivsenlent  encore  un  élal  subaigu  ilo  leur  alfcclion  cutaïKM-,  et  chez  lescpiell»'? " 
laut  éviter  de  ramener  la  période  iullaiumatoire;  tandis  que  les  source*  fi»rte* 
doivent  être  choisies,  au  contraire,  |>our  ceux  qui  sont  depuis  lonutemp*  Ir** 
vailles  par  une  dermatose  indolente  dont  on  ne  ])eut  obtenir  la  guénson  qu « 
réveillant  la  vitalité  de  la  luembiane  té^^'umentairo,  et  en  suraclivant  sa  cin^ul*- 
tioii.  Dans  l'eczéma  qui  n'a  pas  revêtu   compl-Hement  la  forme  chronique ^'"^ 
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sources  Ëlysa  et  de  la  Providence  sont  employées  en  boisson  et  en  bains  généraux 
frais  ;  tandis  que  dans  le  psoriasis  les  eaux  de  la  source  Ursule  et  des  Anciens- 
Thermes  doiTcnt  être  prescrites  en  boisson,  en  bains  chauds  et  même  très-chauds, 
et  en  vapeurs  dans  les  salles  dites  vaporariums.  Ces  deux  exemples  suffisent  pour 
iiire  comprendre  le  parti  que  les  médecins  peuvent  tirer  de  Tapplication  des  eaux 
sulfurées  du  Yemet,  suivant  leur  plus  ou  moins  grande  quantité  de  barégine,  leur 
plus  ou  moins  grande  sulfuration,  leur  plus  ou  moins  grande  thermalité,  dans  les 
affections  de  la  peau.  Nous  ne  pouvons  passer  sous  silence,  à  cet  égard,  une  re- 
marque faite  en  décrivant  les  sources.  On  se  souvient  que  la  Mère-source  est  celle 
qui  contient  la  plus  grande  quantité  de  barégine  et  de  sulluraire.  Il  est  bien  HU 
dieux  que  le  refroidissement  dépouille  Teau  d*une  partie  de  ces  matières  avant 
S8D  arrivée  à  rétablissement  thermal  qu'elle  alimente,  et  qu'on  n'ait  pu  élever 
sur  son  griffon  môme  une  maison  de  bains  où  les  qualités  natives  de  cette 
loiiroe  eussent  pu  être  conservées.  S'il  est  vrai  que  l'action  émolliente  d'une 
source  hépatique  soit  en  raison  de  la  proportion  de  barégine  et  de  sulfuraire  qui 
y  font  dissoutes,  la  Mère-source  est  assurément  une  des  plus  précieuses,  et  nous 
ne  pouvons  douter  que  le  propriétaire  de  l'établissement  des  Gonmiandants,  auquel 
cette  source  appartient,  ne  fasse  organiser  une  buvette  convenable  et  quelques 
ttles  de  bains  sur  le  point  même  de  l'émergence  de  la  Hère-source.  Les  propriétés 
coratives  des  eaux  du  Vernet  sur  les  affections  de  l'enveloppe  extérieure  ne  doi- 
vent point  être  mises  en  oubli  par  les  médecins,  qui  savent  combien  ces  maladies 
aiiit  tenaces,  rebelles  aux  traitements  les  plus  rationnels  et  les  plus  énergiques. 
Les  dermatoses  chronitiues  surtout  ont  deux  caractères  essentiels,  celui  de  dispa- 
nitre  avec  une  difficulté  extrême,  et  celui  de  revenir  quelque  temps  après  leur 
gvérison  ;  de  sorte  qu'un  malade,  qui  a  suiri  pendant  de  longs  mois  un  traitement 
Jwc  persévérance,  et  se  croyant  guéri  à  la  fin  de  l'automne,  par  exemple,  voit 
nueidr  son  affection  au  déclin  de  l'hiver  ou  au  commencement  du  printemps  sui- 
^int.  Les  eaux  du  Vernet,  prises  en  boisson,  en  bains,    en  douches,  en  bains 
de  vapeur,  pendant  un   temps  qui  doit  toujours  se  prolonger  après  la  guérison 
cODDfJète,  ont  donnt  des  résultats  satisfaisants,  et  les  malades  qui  persévèrent 
longtemps  après  leur  cure  n'ont  souvent  point  la  rechute  habituelle  chez  ceux 
fti  s'en  tiennent  à  la  saison  thermale,  toile  qu'elle  est  comprise  dans  toutes  les 
ititions  n'ayant  point  d'établissement  d'hiver.  Lorsque  les  affections  de  la  peau 
flat  une  origine  sy[)hilitique,  les  eaux  du  Vernet  conviennent  encore,  en  ce  sens 
qu'elles  permettent  aux  malades  de  suivre  plus  facilement  une  médication  hydrar- 
Qnque  ou  iodurée,  qui  agit  comme  spécifique  ;  les  eaux  s'opposent  aux  accidents 
«  traitement,  et  produisent  un  effet  favorable  sur  la  manifestation  cutanée,  occa- 
■wnée  par  une  affection  devenue  constitutionnelle.  Comme  toutes  les  eaux  sul- 
Weset  sulfureuses,  les  eaux  du  Vernet,  prises  pour  une  autre  fin,  ont  souvent 
lïppelé  sur  l'enveloppe  extérieure  des  traces  qui  ont  instruit  sur  la  signification 
^douleurs  ou  d'accidents  dont  la  cause  était  mal  appréciée  jusqu'alors,  et  ont 
^iré  sur  le  traitement  véritable  qui  doit  leur  être  opposé  pour  en  triompher 
^  peu  près  silurement. 

L'Iiyperthermalité,  les  elïets  physiologiques  des  eaux  du  Vernet  expliiiuent  par- 
tamient  leur  efficacité  dans  les  rhumatismes  chroniques,  quels  (jue  soient  leurs 
■nifestations  et  leur  siège,  et  il  n'est  pas  besoin  d'insister  ici  poiu-  faire  com- 
pnodre  qu'il  est  certains  rhumatisants  chez  lesquels  les  eaux  sulfurées  doivent 
kre  préférées  à  toutes  les  autres  ;  nous  spécifierons,  en  traitant  des  eaux  tiii- 
^ale$  en  général,  quelles  constitutions  et  quelles  diathèses  coexistant  avec  le 
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rhumatisme  cliroiiique,  précédées  ou  engendrées  par  lui,  rentrent  dans  U  sphère 
d'action  des  eaux  hyperthermales  sulfurées  et  sulfureuses.  Que  le  rhumatisme 
se  révèle  par  des  douleurs  articulaires,  musculaires  ou  viscérales  ;  qu*il  affecte 
la  sensibilité  ou  la  myotilité  d'une  plus  ou  moins  grande  portion  du  corps  ;  qui 
ait  revêtu  les  formes  névralgique,  paralytique,  atrophique,  etc.,  les  eaux  du 
Vemet,  appliquées  en  bains  et  en  douches  d'eau  tres-chaude,  en  vapeurs,  suiBseot 
presque  toujours  pour  déban'asser  les  malades  auxquels  les  eaux  hyperihenniles 
sulfurées  conviennent,  et  dans  un  temps  en  général  assez  court.  L'avantage  que 
présente  aux  rhumatisants  la  station  du  Yemet,  c'est  que,  pour  traiter  leur  mah- 
die,  les  baigneurs  ne  sont  pas  forcés  d*attendre  la  saison  oîi  les  établissements 
s'ouvrent  oilicicllement,  le  commencement  de  Tété.  Gela  est  d'autant  plus  im- 
portant à  noter,  que  leurs  douleurs  sont  toujours  moins  violentes  pendant  les 
chaleui*s  ;  le  climat  du  Vernet  et  la  tem|)érature  élevée  des  appartements  de  ses 
deux  établissements  permettent  aux  rhumatisants  d'être  traités  avec  succ^  pen- 
dant l'hiver  où  les  accidents  sont  plus  tranchés  et  plus  rebelles  à  toutes  les  mé- 
dications. Dans  les  douleurs,  les  névralgies,  les  paralysies  et  les  atrophies  rhunuh 
tismales,  on  fait  grand  usage  au  Veniet  de  frictions  avec  les  brosses  anglais^, 
après  les  bains,  les  douches,  ou  le  séjour  des  malades  dans  le  \'aporariam.  Il 
serait  à  désirer  qu'un  masseur  habile  fût  attaché  à  cette  station  thermale  et  pût 
exercer  sous  la  douche  dans  les  affections  dont  il  nous  reste  à  parler.  Les  eaux 
du  Vernet,  prises  en  bains  et  en  douches,  conviennent,  comme  toutes  les  eux 
hyperthermales  sulfurées  et  sulfureuses,  dans  tous  les  états  pathologiques  oui 
est  utile  d'exciter  énorgiquement,  et  d'une  manière  locale,  les  fonctions  de  h 
peau  des  parties  aiîoctées,  comme  dans  la  gêne  des  mouvements  consécutive  à 
de  grands  traumntisnies,  dans  les  suites  de  blessures  par  armes  de  guerre,  de 
luxations  ou  de  fractures,  etc.  ;  dans  les  rétractions  musculaires,  dans  les  cfi- 
gorgeraeuts  des  articulations  des  sujets  scrofuleux  surtout.  Elles  sont  prescrites 
avec  avantage,  enfin,  et  sous  la  même  forme,  dans  les  plaies  ûstuleuses  etle> 
ulcères  atoniquos. 

Les  eaux  du  Vernet  sont  contre-bidiquées,  chez  les  sujets  pléthoriques,  chez 
ceux  qui  sont  prédisposés  à  dos  congestions  ou  à  des  hémon^hagies  actives,  chez 
les  hénioptoûjues,  cliez  ceux  qui  ont  un  systcme  nerveux  trop  irritable,  àti 
ceux  enfin  qui  voient  survenir  facilement  une  inflammation  de  l'un  des  urganc* 
csseuticLs  à  l.i  vie. 

Durée  de  la  cure.  On  sait  qu'à  aucun  étiiblisscment  thermo-minéral  la  (liiii< 
de  la  cure  n'a  rien  de  fixe  et  dépend  de  circonstances  très-complexes.  Au  Verni  ; 
où  se  traitent  des  afîoctions  essentiellement  chroniques,  avec  les(|uelles  on  ne  peut 
réussir  sans  faire  preuve  d'une  grande  pei*sévérance,  il  est  plus  que  pai'tJUt 
iinj)ossible  de  limiter,  approximativement  même,  le  temps  que  les  malades  doivent 
y  séjourner. 

On  n'exporte  l'eau  d'aucune  des  sources  du  Vernet. 

A.  ROTUREAU. 

BiDLioGRAPiiiE.  —  Notice  sur  le  grand  (établissement  thermal  de  l^rnet-les^Bains,  prèx  Pradts 
[Pijrènées-Orientnli's).  Pdivis,  1842,  in-8«,  3*2  pages. —  Piglowski.  Notice  sur  l'établissement  tkff" 
mal  des  anciens  thermes  de  Vernet  [Pyrénées-Orientales).  *"!'  édition,  Perpignan,  1851,  in^'> 
iO  pages. —  Du  même.  Quelques  considérations  sur  Vemploi  des  eaux  minérales  sulfureu^e^^ 
Vernet  [Pyrénées-Orientales).  Extrait  du  Moniteur  des  hôpitaux ,  185G et  brochure.  Pari*,^*-^' 
in-8*,  15  pages.  —  Du  même.  Quelques  réflexions  sur  Vutilité  de  la  médication  hydro-maf' 
raie  en  toutes  saisons.  Paris,  18G0,  in-8*»,  20  pages. — Silhol  (U.).  Thermes  Ifwïtwlff. 
Notice  sur  les  eaux  minérales  sulfureuses  de   Vernet   (Pyrénées-Orientales).  ÎCoulpeUier- 
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VBd.  iii-9*.  80  pages.  —  Hcskt  ^O.'.  Analyte  de  Veau  minérale  sulfureuse  du  YermH,  In 
AAcCôi  4r  t Académie  de  médecine,  18S3.  ~  Fiuhm.  E...  Eaux  minnales  des  Pyrénées.... 
Ml.  1853,  ia-13.  A.  R. 


(Eavx  iiséRALEs  DE),  athermaUs^  $ulfatée$  ferrugineu$e$  fortfs, 
mkmiqtiet  moyennei.  En  Italie,  dans  le  Trentin,  au  pied  du  mont  Fronte,  à 
llîS  mètres  au-dessus  du  niTeau  de  la  mer,  est  un  bourg  peuplé  de  i835  habi- 
tMts.  2foa  climat  est  beaucoup  plus  tempéré  que  celui  des  stations  minérales 
ihoees  dans  une  vallée  étroite,  entourée  de  hautes  montagnes  de  tous  les  côt('*s, 
oeeplé  au  midi.  Deux  sources  émergent  de  la  montagne  du  nord  dans  deux 
yottcs  distinctes,  formées  de  micaschiste  et  de  schiste  argileux.  Des  p\Tites,  con- 
Inant  du  fer,  du  cuirre,  de  Tarsenic  et  des  couches  ocreuses  d'un  jaune  rou- 
(Bître,  se  trouvent  aux  environs  des  grottes  qui  donnent  leur  nom  aux  sources. 
L'me  est  la  grotte  de  l'ocre  ;  l'autre,  la  grotte  du  vitriol.  La  source  de  FOcre^  ou 
Swfhieure  ou  de  VEstomac^  ou  Douce,  ou  Faible^  est  exclusivement  employée 
Cl  faoisisoD,  tandis  que  la  source  du  Vitriol,  ou  Inférieure  ou  Forte,  fournit  seule 
■X  haiiis  de  Levico. 

L'eau  de  la  source  de  l'Ocre  ou  Douce  est  claire  et  limpide,  lorsqu'elle  a  laissé 
UfOÊer  une  matière  ocracée  sur  les  parois  de  son  bassin  ;  elle  est  sans  odeur  pro- 
ée;  sa  saveur  est  à  la  fois  ferrugineuse  et  piquante  ;  elle  est  traversée  par  de 
bulles  gazeuses,  qui  s'attachent  en  partie  aux  parois  des  verres  qui  la 
wrtmiimf  Sa  température  est  de  1^,3  centigrade.  L'eau  de  la  source  du  Vitriol 

I  Forte  n'est  pas  limpide,  elle  contient  un  précipité  qui  lui  donne  l'aspect  de  bière 
ée  ou  de  cidre  sans  eau  ;  son  odeur  et  sa  saveur  sont  très-franchement  femi- 
;  son  goût  est  assez  styptique  pour  qu'elle  puisse  être  facilement  ingérée. 
Ek  ne  parait  point  gazeuse,  et  pourtant  elle  renferme  plus  d'acide  carbonique 
1K  b  source  de  l'Ocre:  sa  temp'ralure  est  de  i3**,i  centigrade.  M.  le  docteur 
bm»  Manetti,  professeur  de  chimie  à  l'école  municipale  de  Trente,  a  fait  l'analyse 
chiinii]ue  de  l'eau  des  deux  sources  de  lievico  :  il  a  trouvé  dans  iOOO  grammes  de 
dacune  d'eUes  les  principes  suivants  : 

»ociicc  K  l'ocic.       âockce  »r  titmol. 

SaJfalc  (le  cuivre • O.OiTu 

—  ferreui O.iKjS 0.0**i 

—  ferrique ■ l.ôilO 

—  manganèse • traces. 

—  alomioe » ft^liS 

—  masnéïie 0.±S30 OXàOi 

—  cbaûu 0,133) l.USiU 

—  aoude 0  Uli> 

—  ammoniaque > li.01<X# 

Ox%dede  fcr 0.0671 

—  ahimiae 0,04Ti » 

—  iBaogané«>e trace» » 

.Acide  tiUcique 0.0»J 0.0i5«J 

—  arsénieox 0.<«« 0.0008 

Matière»  or»aique<  .   , OjJlW * 

TOTlL  DE>  UAlltr.t*'  FIXE>.    .    .     O.-^i) tî.A-VJR 

Cai  aci'ie  carbooi.pie  liSré^ 0,l'>^>  ?ramine.  .    0  2Ti)  i-Tamrr.-?. 

L'établissement  minéral  de  Levico  se  comp*DSè  d'une  buvette,  de  salles  garnies 
de  baignoires  de  marbre  et  d'une  pièce  |»our  l'application  topique  du  dépôt  de  la 
soarcedu  Vitriol. 

Ebploi  théiupectique.  L'eau  de  la  source  de  l'Ocre  ou  Faible  se  boit  à  la  dose 
le  quatre  à  huit  verres,  le  matin,  à  jeun,  et  de  demi-heure  en  demi-heure  ;  quel- 
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ques  malades  en  font  usage  aux  repas,  pure  et  le  plus  souvent  coupée  de  vin.  La 
bains  se  prennent  avec  Teau  de  la  source  du  Vitriol  ou  Forte,  chauffée  à  3S*  eenth 
grade  ;  leur  durée  varie  d'une  demi-heure  à  une  heure.  Les  boues  ocracées  de  cette 
source  sont  appliquées  en  cataplasmes,  constamment  renouvelés  dès  qu'ils  lontseci. 

Les  eaux  de  la  source  Faible  de  Levico  sont  seules,  à  proprement  parier,  da 
eaux  minérales,  car  celles  de  la  source  Forte  ne  sont  qu'une  lixiviation  des  pjriitt 
avec  lesquels  elles  sont  en  contact  :  ce  sont  des  eaux  factices,  pour  ainsi  dire. 
Nous  entrerons  dans  plus  de  détails  aux  articles  Eaux  minérales  et  Regoaio  (Eun 
minérales  de)  ;  nous  renvoyons  donc  à  ces  mots. 

Les  eaux  de  la  source  Faible  de  Levico,  en  boisson,  ont  une  action  tonique  et 
reconstituante  marquée.  Les  bains  avec  l'eau  de  la  source  Forte  sont  un  puissant 
adjuvant  de  la  médication  interne.  Les  cataplasmes  de  boues  ont  un  effet  résolutiT. 

M.  le  docteur  Perugini,  qui  a  publié  une  monographie  sur  ces  eaux,  les  vante 
dans  l'anémie,  la  chlorose,  les  convalescences  difficiles,  la  dyspepsie  et  l'bépilo- 
splénite;  c'est  l'eau  en  boisson  qui  fait  la  base  du  traitement  alors  ;  tandis  que  ce 
sont  les  bains  d'eau  et  les  applications  locales  de  matière  ocreuse  qui  conviement 
dans  les  paralysies  consécutives  à  une  affection  cérébrale  ou  médullaire,  dans  les 
rimmatismes  simple  et  goutteux,  dans  les  affections  organiques  du  cceur  et  des 
gros  vaisseaux,  dans  lesquelles  il  importe  de  modérer  la  circulation  sanguine,  dtns 
les  névralgies,  dans  les  maladies  de  la  pe^u  et  même  dans  la  pellagre.  M.  Penigim 
pense  que  les  eaux  de  Levico,  en  bains  surtout,  sont  hypersthéniques  des  systè- 
mes artériel  et  veineux,  quel  que  soit  le  calibre  des  vaisseaux. 

Durée  de  la  cure,  de  20  à  30  jours. 

On  n  exporte  pas  les  eaux  de  Levico.  A.  Rotoreau. 

Bibliographie.  —  Pkrdgiri.  Noiizia  suit  acçua  minérale  de  Jjemco^  1861.  In  Ippoeniieoà 
Torino,  octobre  1807.  —  Notes  êur  les  eaux  de  lAmnco,  envoyées  à  l'Exposition  unirendk 
de  Paris,  1867.  —  In  Annales  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris,  t.  XITI,  pua 
86-195,  198;  1867-1808.  A.  R. 

liEWiER.  g  I.  Physique  médicale.  On  donne,  en  mécanique,  le  nom  de 
levier  à  une  verge  rigide,  inflexible  et  inextensible,  libre  de  tourner  autour  d'an 


Fig.  1. 


point  fixe  appelé  poitit  (V appui,  et  soumise  à  l'action  de  deux  forces  qui  tendon* 
à  lui  imprimer  des  mouvements  de  sens  contraires. 
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t  :  AB  (fig.  1)  un  levier,  C  le  point  d'appui,  P,  R  deux  forces  agissant  la 
5CB  A,  la  seconde  en  B,  dans  le  sens  des  flèches.  AC  est  le  bias  de  lerierde 
P.BCkfarasdeleTÎerdela  force  R.  Le  problème  à  résoudre  est  lesuirant: 
irit  être  le  rapport  des  intensités  des  forces  P,  R,  pour  que  le  levier  AB 
éfBililire  entre  les  deux  actions  qui  le  S4^citent  en  sens  contraires. 

les  directions  des  forces  jusqu'au  point  D  où  elles  se  rencontrent, 
F,  d*après  la  règle  du  parallélograrome  des  forces,  leur  résultante  S. 
t,  pour  que  le  levier  reste  en  équilibre,  il  suffit  et  il  dut  que  cette 
leS  passe  par  le  point  d'appui  C.  Par  ce  point  C,  menons  les  perpendicu- 
',  CE  sur  les  directions  des  forces  P,  R.  Puisque  C  est  un  point  pris  sur 
iao  de  la  lésnltante  S,  il  résulte  des  lob  de  la  composition  des  forces  que 
âlés  des  composantes  P,  R  satisfont  à  la  relation  suivante  : 

P:R::CE:CF 

dans  cette  proportion,  le  produit  des  extrêmes  est  égal  à  celui  des 
nous  poufOtts  donc  mettre  cette  relation  sous  la  forme  suivante  : 

PXCF=RXCE. 

Seanique,  le  produit  PxCF  de  la  force  P  par  la  perpendiculaire  menée  du 

ippui  C  sur  sa  direction  s'appelle  le  moment  de  la  force  P  ;  de  même  R  XCE 

mÊetU  de  la  force  R. 

i|oe  la  résultante  S  des  deux  forces  P,  R  passe  par  le  point  d'appui  C, 

ire  pour  que  ces  deux  forces  P,  R  appliquées  aui  eitrémités  du  levier  AB 

i  âjuilifare,  il  <uiûl  et  il  faut  que  : 

intensités  des  forces  P,  R  soient  inversement  proporiiounellet  aux  Ion- 

les  perpendiculaires  CF,  Œ  menées  par  le  point  d'appui  C  sur  leurs 

s  ou,  en  d'autres  termes,  que  les  moments  de  ces  forces  soient  égaux.  * 

usité  de  l'action  d'une  force  doimée  sur  un  bras  de  levier  également 

A  donc  proportionnelle  au  moment  de  cette  force,  et  par  suite  à  la  Ion- 

t  la  perpendiculaire  menée  |iar  le  point  d'appui  sur  sa  direction.  11  en 

pe,  la  force  et  le 

!Tier  restant  les  mk-  / 

tensité  de  l'action  '-.' 

5e  Tarie  avec  la  lon- 

ï  cette  ficrpendica- 

i  avec  l'inclinaison 

nce  sur  le  bras  de  -^^r  *  J^ 

ngmente  à  mesure  /  ^  ^ 

zle  de  la  direction 

ce  et  du  bras  de  le- 

tpproclie  de  Vanfjle 

atteint  son  maxi- 

land  la  direction  de 

sst  perpendiculaire  Pig.  s. 

isde  levier. 

le  cas  où  (fig.  2)  les  forces  P,  R  sont  parallèles,  si  Œ,  CE  sont  les  per- 

lires  menées  par  le  point  C  sur  les  directions  des  forces,  nous  avons 

pour  condition  d'équilibre  : 

P:R::CE:CF 


Nw 
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Mais  dans  ce  cas,  ECF  est  nécessairement  une  ligne  droite,  les  deux  triangies 
CVF,  CBE  sont  semblables  et  nous  avons  : 

CE:CF::CB:CA 
donc  P:  R  ::CB:CA. 

Par  conséquent,  dans  le  cas  de  deux  forces  parallèles  P,  R  appliquées  aux  extré- 
mités d*uu  levier,  l*équilibre  existe  : 

K  Lorsque  les  intensités  des  deux  forces  P,  R  sont  inversement  propofim- 
nelles  à  leurs  bras  de  levier  CA,  CB.  » 

Le  levier  étant  généralement  employé  pour  exercer  une  pression,  sunnooter 
une  résistance,  soûl- -ver  un  poids  ou  lui  faire  équilibre.  Tune  des  forces  ifis- 
saiites,  la  force  P,  |  rend  la  dénomination  de  puissance,  et  l'autre,  la  force  R,  est 
désignée  sous  le  nom  de  résistance. 

I^  position  du  point  d'appui  par  rap|)ort  aux  points  d'application  de  la  puis- 
sance et  de  la  résistance  ne  change  en  rien  les  conditions  d'équilibre  du  leriar, 
mais  elle  exerce  ime  influence  considérable  sur  Tintensité  de  la  pression  que  l'on 
peut  exercer,  sur  le  poids  que  Ton  peut  équilibrer  ou  soulever,  sur  la  vitesse 
de  déplacement  que  l'on  peut  communiquer  avec  une  force  donnée.  De  œ  point 
de  vue  nous  devons  distinguer  trois  genres  de  levier. 

Dans  le  levier  du /remiff' 
genre  (fig.  3),  le  point d'a|H 
pui  G  est  placé  entre  h  puis- 
sance P  et  la  résistance  R,il 
peut  se  présenter  trob  cas: 
1^  Le  bras  de  levier  AC 
de  la  puissance  P  est«/o/ 
au  bras  de  levier  BC  de  la 
résistance  R;  alors  néœs- 
Pj.r.  3.  sairoment  l'équilibre  eiiitf 

lorsque  la  puissance  et  b 
résistance  sont  égales.  La  pression  exercée  au  point  B  par  l'intermédiaire  d'un 
semblable  levier  est  doue  exactement  égale  à  celle  que  la  puissance  P  pourrait 
réaliser  si  elle  était  directement  appliquée  au  même  point. 

2**  Le  bras  de  levier  AC  de  la  puissance  P  a^i  plus  court  ({\ie  le  bras  de  levier  BC 
de  la  résistance  R;  nécessairement  la  pression  supportée  en  B  est  plus  faible (\^^ 
celle  qu'exercerait  la  puissance  P  directement  appliquée  en  B.  Si,  par  exemple. 
AC  est  le  dixième  de  BC,  la  pression  à  l'extrémité  B  du  levier  n'est  que  le 
dixième  de  celle  qui  serait  réalisée  par  l'application  directe  de  la  puissance  P  a" 
])oint  B. 

3"  Lorsque  le  bras  de  levier  AC  de  la  puissance  P  est  plus  long  que  le  bras  de 
levier  BC  de  la  résistance  U,  la  {)ression  réalisée  en  B  est  supérieure  à  celle  qu'on 
obtiendrait  en  a})pliquant  directement  la  puissance  P  au  point  B.  Avec  un  bra? 
de  levier  AC  dix  fois  plus  long  que  BC,  on  obtient  en  B  une  pression  dix  toL- 
plus  forte  qu'en  faisant  agir  directement  la  puissance  P  sur  ce  point  B. 

Dans  le  levier  du  second  genre  (fig.  4),  le  point  d'application  B  de  la  résis- 
tance R  est  placé  entre  le  point  d'appui  C  et  le  point  d'application  A  de  la  puis- 
sance P.  Nécessairement  alors  le  bras  de  levier  AC  de  la  puissance  est  plush^i 
que  le  bras  de  levier  BC  de  la  résistance,  et  la  pression  réalisée  en  B  est  plm  cof^' 
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aiiêraUe  qœ  ceDe  qne  déterminerait  h  puissance  P  directenwnt  appliquée  au 
pÎBt  B.  Ams  le  cas  oîi  le  point  B  est,  à  partir  deC,  au  dixième  de  la  loogueur 
irAC,  la  pression  réalisée 
atttsldîxkiâ plus  forte  /r 

fÊt  celle  qu'on  obtiendrait 
Cl  fusant  agir  la  puis- 
flKeP  directement  sur  le 
IMtB. 
Enfin,  dans  le  lerîer  du 
genre  (fig.  5), 


1t  foînt  d'application  A  de  / 

h  pniitaniy  P  est  situé 


/ 


c 

5> 


le  point  d'appui  Cet 
kpoint  d'appication  B  de 

hiéastance  R.  Le  bras  de  p.    ^ 

lener  AC  de  la  puissance 

ébit  pbu  court  que  le  bras  de  ierier  BC  de  la  résistance,  la  pression  en  B  est 
ifaMairement  pluM  faible  que  si  la  puissance  P  agissait  directement  sur  le 
|Mit  B.  Si»  par  exemple, 
ÈLeslk  dixième  àehC, 
h  pession  en  B  n'est  que 
k  dixième  de  celle  que 
iCknmnerait  la  puissance 
P  Crectement  appliquée 

Tant  qnll  ne  s'agît  que 
de  réaliser  une  |vession  ou 
de  fiûre  équilibre  à  un 
piib,  on  peut  donc,  en 
fcposant  convenablement 
Il  position  du  point  d'ap- 

pn  de  leTÎer,  multiplier  ^^  -^ 

m  diminuer  à  volonté,  et 


des  proportions  déterminées,  l'action  des  forces.  D  n'eu  est  plus  de  même 
fttaà  on  veut  exécuter  un  travail;  le  levier  peut  faciliter  l'emploi  de  la  force 
fas  leDe  ou  telle  circonstance,  mais,  en  aucun  cas,  le  travail  produit  par  l'in- 
iBiBiédiaire  du  levier  ne  peut  excéder  celui  que  réaliserait  l'application  directe 
de  h  force. 

Le  travail  exécuté  par  une  force  dans  un  temps  donné  est  le  produit  de  cette 
knepar  le  chemin  que  fait  son  point  d'application  suivant  sa  direction.  Dans  une 
ifhim.  employée  à  soulever  un  fardeau,  le  travail  moteur  est  égal  au  produit  de 
klbroe  motrice  par  le  chemin  qu'a  parcouru  son  point  d'application;  le  travail  résii- 
lm,qui  représente  le  travail  effectué^  est  le  produit  du  poids  soulevé  par  la  hau- 
kar  à  laquelle  il  a  et:*  transporté.  11  est  facile  de  voir  qu'en  faisant  abstraction  des 
'Btlements,  quand  la  machine  est  animée  d'un  mouvement  unifonne,  le  travail 
^Bteur  et  le  travail  résistant  sont  nécessairement  égaux.  Du  moment,  en  etTet, 
4  k  mouvement  est  uniforme,  la  force  motrice  et  la  force  résistante  Tou  poids  a 
'^ulever)  doivent  se  faire  équilibre  comme  si  la  machine  ne  se  mouvait  pas  :  car 
^  ces  deux  iorces  ne  se  neutralisaient  pas  mutuellement,  celle  des  deux  qui  l'em- 
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porterait  sur  lautre  modifierait  évidemment  àcliaque  instant  la  marche da sys- 
tème. 

Cela  posé,  soit  P  (tig.  6)  une  force  motrice  employée  à  soulever  le  poids  R,  m 
moyen  du  levier  AB.  Le  système  étant  animé  d'un  mouvement  uniforme,  la  fine 
motrice  et  la  résistance  se  ibnt  équilibre  et  nous  avons 

P:R::BG:  AC 


ou 


H     AC 


Le  levier  AB  d'abord  horizontal  tourne  d*un  mouvement  uniforme  autour  da 
point  C  et,  au  bout  d'un  certain  temps,  a  pris  la  position  A'B'. — Le  point  d'iiyli- 
cation  A  de  la  force  motrice  P  s'est  déplacé  de  la  quantité  AA',  elle  poids  Biélé 
soulevé  en  R'  de  la  quantité  BB';  mais  évidemment  les  chemins  parcourus  pir  In 
point  d'application  de  la  puissance  et  de  la  résistance  satisfont  à  la  conditioa  : 


AA':BB'::AC:BC 

.y/__AC 
^^  BB'"~BC 


(2» 


Si  nous  multiplions  membre  à  membre  les  équations  (1)  et  (i),  nous  anus: 

PXAA'     ACxBC 


d'où 


H  X  BB'     AC  X  BC 
PxAA'=RxBB'. 


=  1 


(5) 


a: 


L  ^'- 


A 

G 


Dans  l'équation  (3)  le  premier  membre  représente  le  travail  moteur  et  k 
second  membre  le  travail  résistant.  Quel  que  soii  le  genre  de  levier  empIo)i 
ces  deux  travaux  sont  nécessairement  égaux,  donc  le  travail  effectué  par  une 
force,  par  T intermédiaire  d'un  levier,  ne  peut  jamais  excéder  le  travail  que  pro» 
duirait  la  force  appliquée  directement  à  la  résistance. 

Dans  la  figure  6,  les  clie* 
mins  A  A',  BB',  parcounispar 
les  points  d'application  de  b 
force  motrice  P  et  de  la  ré- 
sistance R  sont  directenwA 
proportionnels  aux  bras  du 
levier  de  ces  forces,  et,  commt 
ces  chemins  sont  parcouro^ 
dans  le  même  temps,  il  ^ 
résulte  que,  dans  l'emploi  do 
levier  comme  moven  de  traas- 
mission  des  forces  : 

«  Ce  que  l'on  gagne  en  li(H« 

on  le  [)erd  en  vitesse,  et  r.'ci- 

proquement.  » 

Toutes  les  fois  donc  que,  pouvant  disposer  de  la  puissance,  on  voudra  surtout 

communiquer  à  la  résistance  inie  grande  vitesse  de  déplacement,  on  devra  recourir 

à  un  levier  du  troisième  (jenre^  ou  à  un  levier  du  premier  genre,  dans  lequel  le 

bras  de  la  puissance  soit  plus  court  que  celui  de  la  résistance. 

Lorsqu'au  contraire  on  veut  simplement  déplacer  une  résistance  consid«raU«? 


"il' 


n 


Fig.  6. 
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m  nue  Eûble  vitesse  et  une  force  de  grandeur  limitée,  on  doit  employer  un  levier 
I  teamd  genre,  ou  un  le>îer  du  premier  genre,  dans  lequel  le  bras  de  la  puis- 
oce  soit  pins  long  que  celui  de  la  résistance. 

QoeDe  que  soit  Tautorité  de  Pline,  il  nous  est  impossible  d'admettre  avec  lui  que  le 
lier  ait  été  imaginé  en  1240  par  Cyaire,  de  Tiic  de  Qiypre.  Pour  faire  comprendre 
peu  de  confiance  que  mérite  une  pareille  assertion,  il  nous  suffira  sans  doute 
'nppeler  ici  que  les  pyramides  d*Kgypte  ont  été  bâties  sous  l'ancien  empire,  dont 
ooziènie  et  dernière  dynastie  est  antérieure  de  quelques  années  à  Abraham.  Les 
Mnmes  qui  ont  exécuté  de  tek  travaux  connaissaient  certainement  le  levier,  dont 
isage  remonte  probablement  aux  premiers  ûges  de  Thumanité.  Les  conditions 
éqnafifare  de  deux  forces  agissant  sur  un  levier  ont  été  découvertes  par  Archi- 
bit  ;  œ  grand  mathématicien  était  tellement  convaincu  de  b  puissance  de  cette 
Khine  qu'il  aimait  à  répéter  :  «  Donnez-moi  un  point  d'appui  et  je  soulèverai 
I  terre  :  Da  mihi  ubi  consûtam  et  terram  loco  dimorebo,  ji  Un  mot  d'explication 
A  iiéc?ssaire  pour  bien  fixer  la  valeur  réelle  de  ce  mot  d'Archimède.  Sans  doute, 
I  açissant  à  l'extrémité  d'un  bras  de  levier  suffisamment  lon^,  un  homme,  ne 
lElUnt  en  action  que  sa  force  musculaire,  tiendrait  la  terre  en  équilibre.  Mais 
k1  résultat  obtiendrait-il  s'il  voulait  mettre  la  planète  en  mouvement  ?  Le  calcul 
diquo  qu'en  quarante  millions  d'années  il  la  déplacerait  tout  au  plus  de  l'épais- 
ïvd'un  cheveu. 

(bez  Us  animaux,  les  os  jouejit  le  rôle  de  leWers  et  sont  mis  en  mouvement 
vies  muscles,  organes  actifs  de  la  locomotion.  Sans  entrer  dans  les  détails  qui 
nMiTf>ront  naturellement  leur  place  dans  les  articles  de  ce  Dictionnaire  consacrés 
Frtude  des  diverses  questions  de  mécanique  animale,  nous  devons  dire  ici  rpiel- 
■»  mots  des  principaux  rapports  des  muscles  et  de  leurs  leviers  osseux. 

En  raison  flu  mode  d'insertion  des  tendons,  1rs  axes  de  traction  des  muscles  et 
5 leviers  correspondants  se  coupent  en  géiu-ral  à  angle  aigu.  0-tte  disposition 
itnin-:  une  perte  de  fone  d'autant  \)\\i>  considérable  (|ne  langle  compris  entre 
ue  de  l'os  et  la  direction  de  la  puissance  active  est  plus  petit.  Il  n'en  est  pour- 
tat  pj>  toujours  ainsi  ;  il  nous  suffira  de  rap|>eler  la  direction  des  fibres  des 
iis$éters  irt  des  intercostaux  par  rnp[»r)rt  aux  branches  horizontales  de  la  mâchoire 
iferieure  et  aux  côtes,  jKuir  montrer  comm»^nl,  dans  bien  des  circonstances,  l'in- 
!rti«>ii  muscuLiire  s'opère  sous  un  »ngle  favorabli?  à  la  puissance  active.  Nous 
etons  encore  signaler  ici  un  fiiit  «lu'il  ne  faut  pas  perdre  de  vue..  Souvent,  à  me- 
ure que  l'os  e>t  entraîné  par  Faction  du  muscle,  Tansle,  d'alionl  très-aigu,  de  Taxe 
e  traction  et  du  l»vier,  augmente  graduellement,  de  manière  à  ni^ndre  l'eflort  de 
ooinction  must-ulaire  de  plus  en  plus  enicace. 

Le  It^i'T  le  plus  répandu  dans  l'économie  est  incontestablement  celui  du  troi- 
Wt  genre.  Toutefois  cert;iin<  muscles  ont  avec  les  os  des  connexions  plus  favo- 
ikfc*  -A  leur  puissance  et  nous  ofiVeiit  des  exemples  de  leviers  du  premier  et 
wh  da  dewrieme  i:enre. 

Laïi'te  peut  exécuter  sur  la  cnlonne  vi-rléhrale  des  mouvements  de  yi.'\\  d'éten- 
0^.  Uiais  très-variL>,  qui  '^onl  répartis  entre  deux  articulations.  La  flexion,  Tex- 
^i^m.  rindinaisrin  latérale  et  la  circumductiou  app.irtiennent  à  l'articulation 
<xipito-:itloïdieniie :  railitiilation  atloulo-axoïdienne  ne  penn^t  «pie  la  rotation. 
>ib  tous  ces  mouvements,  la  tète  représente  évidemment  un  levier  du //r^mi^r 
*r^.  Kn  ♦rîi» l,  V'  \mi\<  à  mouvoir  est  ctiuenliv  au  centre  de  jiravilé  du  crano, 

i  eficé[»li  de  et  de  la  face:  les  puissances  motrices  sont  les  muscles  qui  s'insèrent 
lï  furtie  |y)>t''ri'nire  du  cruie  ;  par  conîé«juenl  les  articulations,  ou  centres  de 
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mouvement,  sont  placées  entre  la  puissance  et  la  résistance. — Par  rintermcdiaire 
des  pièces  osseuses  de  la  colonne  vertébrale,  les  muscles  spinaux  postérieurs  (ni 
équilibre  au  poids  de  tout  le  tronc  ;  il  suffit  de  se  rappeler  la  disposition  du  poiils 
des  viscères  en  avant  et  le  mode  d'insertion  des  muscles  aux  apophyses  transverses 
et  épineuses  pour  demeurer  convaincu  que  chaque  vertèbre  joue  le  rôle  d'un 
levier  du  premier  genre  ù  mouvements  très-peu  étendus.  Ajoutons  d*ail]eurs  que 
les  insertions  de  c«s  muscles  spinaux  postérieurs  aux  apophyses  transverses  et 
épineuses  des  vertèbres  et  à  la  partie  postérieure  de  Toccipital  se  font  sousde» 
angles  très-rapprochés de  l'angle  droit  et  très-fayorables  à  la  puissance. — ^Nomcit^ 
rons  encore  comme  muscles  agissant  sur  des  leviers  du  premier  genre  et  dans  une 
direction  qui  entraîne  très-peu  de  perte  de  force,  les  muscles  qui,  prenant  leiv 
point  d'appui  sur  le  membre  inférieur,  servent  h  faire  basculer  le  bassin  en  avant 
et  en  arrière  autour  de  l'articulation  coxo-fémorale. — Les  muscles  spinaux  poste- 
rieurs  et  les  nmscies  du  bassin  n'impriment  jamais  aux  pièces  osseuses  que  d» 
mouvements  d'une  faible  étendue;  le  plus  souvent  ils  se  bonient  à  maintenir 
l'équilibre  on  prévenant  des  déplacements,  et  doivent  agir  dans  tous  les  cas  am 
beaucoup  de  sûreté.  De  tous  les  leviers,  ceux  du  premier  genre  sont  certainemeit 
les  mieux  disposés  pour  obtenir  des  effets  de  cette  nature. 

Dans  la  station  verticale,  le  poids  du  corps  tout  entier  est  transmis  aux  os  dn 
pied  par  l'astragale.  Dans  l'acte  du  redressement  sur  la  pointe  du  pied,  les  méti- 
tai*siens  et  les  os  du  tarse,  solidement  réunis  parleurs  ligaments,  font  l'office  d'un 
levier  dont  le  point  fixe  est  à  l'extivuiité  antérieure  des  métatarsiens.  Les  pdf- 
sances  actives,  les  jumeaux  et  le  soléaire,  s'insèrent  à  angle  droit  au  calcanéoa 
par  le  tendon  d'Achille;  elles  agissent  donc  sur  un  levier  du  deuxième genné 
dans  la  direction  la  plus  favorable  à  l'exercice  de  la  force  pour  soulever  le  poiik 
du  corps  tout  entier  autour  de  l'extrémité  antérieure  du  métatarse  forteiDOt 
appuyé  contre  le  sol. 

Parmi  les  très-nombreux  leviei^  du  troisième  genre  de  l'économie,  nous  nou? 
contenterons  de  mentionner  les  deux  exemples  suivants.  Le  grand  pectoral  s'in- 
sère :  d'une  part,  au  bord  antérieur  de  la  clavicule,  à  la  face  antérieure  du  sternum, 
aux  cartilages  des  deuxième,  troisième,  quatrième,  et  surtout  cinquième  et 
sixième  eûtes,  à  la  partie  externe  de  cette  deniièrc  et  à  l'aponéNrose  abdoniiiule; 
d'autre  part,  par  un  tendon  aplati,  au  boni  antérieur  de  la  coulisse  bicipitale  de 
l'humérus,  assez  près  de  l'articulation  scapulo-humérale.  Quand  les  parois  tJKW- 
ciques  sont  fixées,  ce  muscle  joue  le  rôle  d'un  adducteur  du  bras;  au  moyen  d'un 
bras  de  lerier  très-court,  il  agit  sur  l'humérus  comme  sur  un  levier  du  troistètie 
genre  dont  le  centre  de  niouvoment  est  dans  l'articulation  scipulo-hnméralo. 

Le^biceps  brachial  s'insère  :  en  haut,  au  sommet  de  l'apophvse  coracoïde et i b 
partie  la  plus  élevée  de  la  cavité  glénoïde  ;  en  bas,  à  la  tubérosité  bicipitale  du 
radius  par  un  tendon  ([ui  passe  en  avant  de  l'articulation  du  coude.  Ce  muscle  est 
un  fléchisseur  de  l'avaiit-hrassur  le  bras  et  agit  évidemment  sur  le  radius  comme 
sur  un  levier  du  troisième  genre,  par  un  bras  de  levier  très-court.  Au  niomflil 
oh  la  llexion  de  l'avant-bras  sur  le  bras  commence,  le  tendon  est  presque  pawi- 
lèle  au  radius  et  la  puissaure  agit  dans  une  direction  très-<léfavorable.  A  niesun; 
que  la  flexion  s'opère,  le  tendon  change  de  direction  par  ra|){>ort  au  le^cr,  le 
moment  de  la  puissance  augmente.  Enfin,  quand  le  membre  est  diuis  lad» 
flexion,  le  ten<lon  est  perpendiculaire  au  radius  ;  cette  position  est  évidemment 
la  plus  favorable  a  l'action  du  muscle. 

Toutes  les  fois  que  la  puissance  musculaire  est  employée  connue  moyen  «le 
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HIC  équilibre  à  un  poids  déterminé  ou  a  exercer  une  pression,  le  levier  du  iroi- 
ième  genre  a  l'inconvénient  d*entrainer  une  perte  de  force.  Mais  ce  levier  offre 
tê  avantages  quand  il  s'agit  de  communiquer  à  une  partie  du  corps  un  mou- 
rapide  et  d*une  grande  étendue.  Ainsi,  sans  sortir  des  deux  exemples  que 
avons  cités,  il  est  évident  que,  grâce  à  leurs  insertions  très-rapprodiées  des 
irticulaires,  le  grand  pectoral  et  le  biceps  bracbial  peuvent,  même  en  se 
MQMircissant  très-peu,  soit  imprimer  à  la  main  une  très-grande  vitesse,  soit  lui 
parcourir  un  arc  d*une  amplitude  très-considérable.  Le  levier  a  donné  son 
ï  un  instrument  obstétrical,  dont  il  est  question  ci-après.  J.  G. 


I  D.  •fcaicm^fe.  On  a  désigné  par  le  nom  de  levier  des  accoudieurs, 
lefîs  oAsfeCrtdtfS,  un  instrument  destiné  par  ses  inventeurs  à  agir,  à  la 
laièn  d'un  levier  prenant  son  point  d'appui  sous  l'arcade  du  pubis,  sur  la 
Ite  du  fiaetns  pour  la  forcer  à  descendre  dans  le  canal  du  bassin  et  des  organes 
}UliiB.On  lui  a  donné  en  outre  pour  usage  accessoire  de  redresser  la  tête  dans 
H  (vésentations  déviées  ou  inclinées,  de  lui  faire  exécuter  les  mouvements  de 
Ibuod  et  de  rotation  à  l'aide  desquels  elle  s'engage  naturellement  dans  le  détroit 
rfaieor,  enfin  d'exercer  des  tractions  plus  ou  moins  directes,  de  manière  â  le 
■e  désigner  parfois  sous  le  titre  bien  peu  mérité  de  tractor,  U  consiste  simple- 
Hit  en  une  tige  de  fer  ou  d'acier  d'mie  longueur  et  d'une  largeur  variables, 
■émtant  à  ses  extrémités  deux  courbures  d'mie  grandeur  inégale  dirigées  dans 
enfaie  sens  ou  une  seule,  l'autre  extrémité  se  terminant  par  un  manche  diver- 
ment  configuré.  Le  levier,  considéré  comme  moyen  d'extraction,  après  avoir 
ïé  employé  et  avoir  fait  beaucoup  de  bruit  vers  le  milieu  et  jus(|ue  vers  la  fin  du 
Imaer  siècle,  est  tombé  dans  l'oubli,  malgré  des  tentatives  réitérées  pour  le 
AibiKter,  et,  à  tort  ou  à  raison,  il  n'a  plus,  depuis  longtemps,  qu'un  inti'- 
ét  historique.  L'époque  précise  de  sa  découverte  est  restée  entourée  d'obscurités, 
i  son  origine  semble  se  confondre  avec  celle  du  forceps.  D'après  une  version 
k  Mnlder,  que  de  nouveaux  documents  sont  venus  appuyer,  Hugues  Ginm- 
Krien  en  serait  l'inventeur.  Cet  accoucheur,  qui  jouissait  d'une  ^nrande  réputation 
i  Londres,  parait  avoir  été  en  |>osses>ion,  dès  avant  167â,  d'instruments  parmi 
csqœls  se  trouvait  le  levier,  pour  extraire  l'enfant  vivant  lorsque  quelque  obsti- 
le  s*0[iposait  à  sa  sortie.  En  eflet,  il  annonce  dans  la  préface  d'une  traduction  de 
Inrioean  qui  porte  cette  date,  que  son  père,  son  frère  et  lui  possédaient  un  se- 
Rt  an  moyen  duquel  ils  pouvaient  délivrer  des  femmes  sans  détruire  l'enfant, 
puique  le  bassin  fût  petit.  Deux  ans  avant  cette  publication,  il  était  venu  à  Paris 
fans  l'espoir  de  vendre  son  secret  ;  mais  le  hasard  l'ayant  mis  en  préscjicc  d'une 
que  Mauriceau  déclarait  ne  ])OUvoir  accoucher  à  cause  de  l'étroitesse  du 
in,  il  se  vanta  imprudemment  de  pouvoir  la  déli\Ter.  11  ne  recueillit  de  s;i 
tentative  que  la  confusion  d'un  échec  et  le  discrédit  de  son  secret.  !l.  Chamberlen 
ipnt  fait,  en  1695,  un  séjour  assez  prolongé  à  Amsterdam,  on  suppose,  d'apK-s 
la  version  que  j'expose,  qu'il  vendit  alors  son  secret  à  Uoger  Roonhuysen.  Ici 
■1^  une  difficulté.  11  est  certain  i|ue  les  Chamberlen  faisaient  usage  d'un  fur- 
^  droit  déjà  assez  perfectionné.  Avaient-ils  en  même  temps  saisi  et  mis  à 
piifit  les  avantages  qu'on  peut  tirer  du  levier?  Cela  parait  aujourd'hui  peu  dou- 
teux. Denman  rp$!ardait  même  connue  (irobable  que  l'instrument  employé  au 
dernier  siècle  par  les  Giamberlen  était  le  levier.  «  Mais  ceci,  ajoute-t-il,  n'est 
^  conjecture  ;  car  mal^Té  toutes  jnes  recherches,  je  n'ai  pu  découvrir  qu'aucun 
Vji  ait  laissé  une  description  de  rinstrumeiit  qu'ils  employèrent,  n  Mais  plus 
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tard  on  a  retrouvé  les  instruments  qu*ils  tenaient  si  bien  cadiés.  Rigby  a  donné 
on  1835  la  description  d'instruments  trouvés  avec  des  pièces  de  corrcqionlanoe 
dans  une  vieille  armoire  d'une  maison  qui  avait  appartenu  de  1685  à  1715  à  k 
famille  Chamberlen.  On  y  voit  figurer  des  forceps  de  diverses  formes  et  un  levier 
qui  est  probablement  le  modèle  do  celui  que  H.  Chamberien  céda  à  Roonhimen. 
On  suppose  qu'il  ne  vendit  que  la  moitié  de  son  secret,  se  réservant  le  forcefs. 
Il  est  curieux  de  voir  une  famille  composée  de  membres  distingués,  afeugléepir 
l'instinct  du  lucre,  et  rendue  insoucieuse  de  sa  gloire  et  de  son  honneiv,  au  |nMI 
d'en  dérober  les  titres,  non-seulement  à  ses  contemporains,  mais  encore  à  h  pos- 
térité, qui  devait  s'eiïorcer,  dans  son  esprit  d'impartiale  justice,  de  les  loi  resti- 
tuer. Si  les  Roonliuysen  n'ont  eflectivement  d'autres  titres  à  revendiquer  l'iostn- 
ment  qui  porte  leur  nom  que  do  l'avoir  acquis  à  prix  d'argent,  ondoit  legretlff 
qu'ils  n'aient  pas  eu,  au  moins,  l'ambition  de  se  doimer  l'honneur  de  le  faire  OOD- 
naître  dès  qu'ils  eurent  appris  à  en  faire  usage,  au  lieu  de  suivre  l'exemple  hoD- 
teux  des  Cliamberlen.  Que  dire  de  Ruisch,  dont  le  nom  célèbre  se  trouve  mêlé  i 
cet  indigne  trafic  !  Quoi  (|u'il  on  soit,  R.  Roonhuysen  acquit  la  réputation  de  te- 
miner  sans  peine,  par  des  moyens  tonus  secrets,  les  accouchements  les  {dos  dif- 
iiciles.  Parmi  le  petit  nombre  d'initiés  à  prix  d'argent  que  la  possession  dnsecRt 
de  Roonhuysen  fit  connaître  se  placent  en  première  ligne  :  Room,  Titsingk, 
surtout  Jean  de  Bruyn,  dont  le  registre  mentioimait  huit  cents  accouchemob 
laborieux  tomiinés  heureusement,  durant  une  pratique  de  quarante-deox  au. 
A  la  mort  de  ce  dernier,  deux  médecins  distingués  d'Amsterdam,  Jacques  de 
Vischer  et  Hugo  de  Van  de  Poil,  mus  par  un  sentiment  honorable,  achetait i 
son  gendre  pour  la  somme  de  5,000  livres  de  France,  dit-on,  le  fameux  seaA 
sous  la  réserve  habituelle  de  ne  pas  le  faire  connaître. 

Ne  se  croyant  pas  tonus  de  respecter  une  clause  contraire  à  l'honneur  sdeofr 
fique  et  ù  la  dignité  professionnelle,  apivs  avoir  mis  en  ordre  les  notes  laissée 
par  de  Bruyn,  ils  los  publieront  on  langue  hollundaise,  en  1755,  avec  une  figure 
de  rinstrunicnt,  sous  un  titre  qui  signifie  :  Le  secret  de  Roonhuysen  révélé.(jA 
opuscule  parut  lannéo  suivante,  par  extrait,  en  langue  française  à  la  suite  lin 
premier  volume  do  la  traduction  franoiiise  du  Traité  de  Sinellie  avec  la  figure (fc 
rinstruniont.  C'est  une  lame  de  fer  longue  de  11  pouct's,  large  de  près  de  1  pouce, 
épaisse  de  1  ligne  1.2,  pri'senlant  à  ses  extroniités  deux  courbures  peu  profondes  et 
«l'une  étendue  inégale.  Cotte  lame  est  garnie  à  ses  extrémités  et  sa  partie  moyenne 
d'une  bundeletto  enduite  d'omplàtro  diapalme,  le  tout  recouvert  d'une  peau  (k 
chien  pour  atténuer  les  effets  do  la  pression  sur  la  léte  de  l'enfant  et  contre  l'arcade 
des  pubis.  Les  leviers  do  la  ju'riode  occulte  prosentent  de]h  quelques  diiïcreDces. 
celui  de  Boom  a  aussi  doux  courbures,  mais  plus  profondes  et  plus  longues,  celui 
de  Titsinqh  a  une  seule  courbure  plus  profonde  et  plus  étendue  et  le  manclie  se 
termine  par  un  anneau;  le  premier  est  revêtu  d'une  peau  de  chien,  le  second 
d'un  tissu  de  laine. 

l^s  accoucheurs  qui  n'étaient  pas  gagnés  d'avance  à  la  cause  du  levier  durent 
éprouvor  quelque  déception  en  voyant  rinstnimont  merveilleux  si  longtenqts tenu 
socH't,  ils  durent  penser  que  sa  valeur  n'était  pas  en  rapport  avec  le  bruit  qull 
avait  fait.  Ajoutons  cpi'il  avait  le  désavantage  do  ronconirer  à  son  entrée  dans  b 
vie  publique  un  rival  rodoutahie  qui  avait  déjà  partout  pris  pied  dans  le  doiuaii»tf 
de  la  pnitiquo.  Le  forcops,  qui  avait  pris  dans  les  mains  de  Levret  et  deSnwlfe'* 
forme  la  iiiiouv  appropriée  à  ses  usages,  connnonçait  à  se  vulgariser,  grâce  auxvcril* 
et  aux  Ir-onusdc  oos  douxiéichre^  acooucliours  et  de  leurs  nombreux  élè\es.  Tyy* 
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Ait  le  mo^iveniont  qui  s\'tait  }.roduil  en  Hollande  en  faveur  du  levier  |H.'r>i>(a  et 
'ékmlit  même  au  d(rlior>.  comme  le  prouvent  les  nombreuses  varit'tr*s  de  formes 
|iVm  lui  avait  fait  >'d)ir  avant  la  lin  du  siècle,  et  f|u*on  trouve  figuri'e<  dans 
'oamçc:  d<-  MuWer.  Cimper,  dans  s-  s  lîemarqueif  sur  les  accouchements  labtj- 
îaurpar  fenelarement  fie  la  tête  et  sur  l'usage  du  levier  fie  Hoonhuijsen ,  insi'- 
ns  parmi  le>  Mt'iii«iire>  df*  l'Académie  ni;. aie  d».*  cliirurL'ie,  >'att.'iclia  à  mieux 
în  (-onn-jitre  en  Kr.nitv  et  justifier  la  pratii{ne  lii>!land;iise.  11  donne  année  par 
née.de  17  il  à  1705.  la  liste  des  accouchements  laborieux  terminés  parTitsiii;:li 
4Berkman.  \f^  à<i\}\  accoucheurs  jure's  de  rêpOf|u»^,  yaffés  par  la  ville  d'Am^ler- 
im  pour  a<^ lister  le>  femmes  pauvres.  Cette  liste  nMiferme  un  nondjre  considv- 
il4e  de  li'tes  prélenflues  enclaviVs;  mais  romissinu  des  r'sultats  obtenus  p:ir 
BiIflrT'.-ntîoii  du  levier  lui  fait  |K?rdre  une  partie  de  son  intérêt.  Tue  récapitu- 
itim  comprenant  neuf  années,  de  1757  à  1705,  est  un  j>eu  plus  expliritc  :  sur 
9ciifant<,  dont  les  tétirs  étaient  enclavérs,  1^  >ont  n»'?  vivants  ««t  17  morts:  plu- 
iwi*  de  ces  derni-rs  él:ûent  morts  avant  Topération  et  se  présentaient  avec  une 
nodence  du  conlon.  To'.:s  les  enAints  qui  prési'Utaient  la  ti*te  ont  été  tirés  |iar 
lipatule  ou  le\ier.  r^nqN^r.  qui  avait  fait,  en  17i9.le  \oyaL'e  de  Ijondres  pour  s*> 
oiectionner  dans  la  médecine  [HMlique,  avait  vu  Smellie  o;>éreret  il  en  fut  émcr- 
EÎIé.  noai^  il  n'en  resta  ps  moins  partisan  du  levier.  Ikfux  cliiiur^iens  versi'^ 
wê  l'art  des  .•ivoii«'hements.  cori  i<pondant>  de  l'Acadi'mii'  royale  de  cbirur^jien, 
Snodeaux  à  Douai  et  V:inxi|uier  à  Lille,  ont  prétendu  n'avoir  pas  attendu  la  publi- 
tfkmdu  lêvi^T  de  Hooniiu^sen  ponr  en  connaître  les  avantages.  Le  premier  as- 
Bt  avoir  termin  •  par  celt*^  mélliodf  plus  de  quarante  arcouchempnts  laborieux  en 
lèç-fieu  de  temp<.  dont  la  diifieuité  venait  de  la  dispro|-ortion  du  (lassaL'è  et  du 
vhui'ie  de  l.i  tète  d*  Ti-nfant.  Le  serond,  placé  sur  un  plus  LTand  théùtre,  aurait 
s  de>  Oioasioi.*  plus  nonibn-u^es  ein.ore  d'efuj  «loyer  te  moyen,  s'il  f^t  viai, 
Mnnr-  il  l'assure.  tjTril  •«'est  servi  avec  un  su'iè^  coij^taiit  de  ^on  l.-vii.r  >iir  jilus 
bmill'.  à  ilouze  eenl'i  it-mmès  ilans  de^  acroucli'*iii'iiJs  bibônéux.  La  pivt-nli'in 
le  la  su[^»^riorité  rlu  1"\!.  r  ^wv  le  {k*\x  -ps  ;i  eu  dans  Ib-rbiniaux,  ïnrourlieur  e\p'- 
ineiitè  j  bnixellès,vin  plus  ai-Jent  et  son  plus  coni{)endit'UX  défenseur.  En  elli  l, 
l»t«insaeré  deux  volimiè>  à  l.i  fl»'fense  de  celtf  tlh.se,  en  poulie  rempli^  de  eiili- 
p«s  a'>rl»-s  diii2»VH  priiicipali-ment  coiilre  Levr  l.  el  <urlûut  contre Baudelrn-qwe, 
fW  av:iieiit  ri/iuteriu  el  loîiauem-ml  dével«n»pé  la  tliè>"  contraire.  Se  servan*  e\- 
fcivtrmeiit  du  levi'.T,  Herbiniaux  eu  jvait  bien  compris  lu^.iL'e  et  les  ressource* 
4Milrti  b'*  exaij.'rjnt.  Il  av.'iit  fiiit  subir  au  levier  une  niodiiitation  à  laipiêlle  il 
■KHiait  U'iUi-iiup  d'ifiipoitancë. 

L  hruiyr  primitive  d;i  levier  «le  lîuOuliuyM.ii  prés'.Mite  nue  petitir  «uido  wn^l": 
■rir  niiiicb*'  un  peu  en  anicP'  de  >a  Liande  eoiirbiMe.  si:r  laquelle  la  notice  die 
1- de  \ iscber  et  d»-  Van  de  Poli  iif  -^'expliq^ie  pas.  Kl.'«it-cê  un  puint  de  rejpère  poiu 
|i^*t  d-  Il  j»rtitVi:nîêur  d-.-  l'intrii  lurtioii  <hi  bii-n  un  ninvi-n  de  cniiiliin.T  li  Irac- 
^Miavec  l'action  du  l'vi'i?  Oiini  qu'il  en  *oit,  e  e-t  p  lur  remjilir  r  tte  dernièj.- 
tndictfti'in  que  ïï'rrbliiianx  fit  piiiurer  son  levier  \\  la  b:«**'  di-  ^a  iK^urbur--  j  oin*  \ 
^*r  une  lytiJe.  H-ribiniaix  dMjine  ^wv  ses  riji.'rjtii.uis  dè>  d-il.uls  plu-*  eiiri.u;- 
*U(!ci-'-s  qu'on  ne  j'ax  lit  tait  avant  lui.  et  qui  f-tiit  de  q!:el«|U- s-uiie>  de  ^éiitabU^ 
'''^^«^jtion*.  Il  y'^'A  [  a>  ilouteux  ipi  il  n'ait  pbisitur?  fois  entraîné  de>  té!i> 
'^ijes  par  un  "b-ta'  I»*  S'Vie'iv. 

l"piy)sition  r.f!:  mn  il»";,  et.  du  pist.*,  fund^'e  île  Le\ret.  de  Baud»l'««- pi**  et  »! . 
''^  I  *-f:ole  qui  pior^dait  de  «  es  deux  iTanil>  iiiaîtie>,  Tévidenie  >urloul  de  \x 
^^/>^iorilé  du  l-iî-iji^  sur  le  levier  comme  mé'lrirle  L'éu«'-rale  d'extraction  de  la 
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tcle,  lie  [icnnireiit  pas  à  ce  clornier  d\Hrc  ju^'é  expéniiiciitalcmeiit  auUiiit  pcut-tln! 
tpi'i  méritait  (le  Tètre.  Il  fut  repoussé  avant  qu'où  eût  suftisa nient  exAniiou  s*i| 
n'est  pas  dos  cas,  connue  les  dét'ormatious  du  bassin  oîi  il  peut  ofliir  une  ressource 
plus  puissante  et  devenir  d'une  application  plus  facile  rjue  le  forceps.  RcjuL* 
comme  moyen  d'extraction,  le  levier  fut  accepté  comme  aj;;eiit  de  redressement,  de 
flexion  de  la  tète  dans  ses  présentations  déviées  et  de  rotation  (Lins  le  sens  de  se;: 
mouvements  naturels.  C'est  on  vne  de  ce  rôle  accessoini  (pi'on  a  donné  en  Fraucc 
à  sa  partie  recourbée  plus  d'étendue  et  plus  de  profondeur  tpi'on  a  élargi  et  fcnèlré 
la  partie  qui  forme  cuiller.  I/indie^ition  de  redresser  la  tête  semblait  alors  très- 
cxtmmnne.  On  avait  fait,  à  tort,  de  ses  déviations  autant  de  présentations  corbi- 
dérées  comme  des  causes  d'accouchement  laborieux.  Mais  une  connaissance  plus 
complète  du  mécanisme  de  l'accoucliemont  a  fait  justice  do  ces  causes  de  dystode, 
en  montrant  que  lorsqu'elles  se  rencontrent  au  début,  elles  se  corrigent  générale- 
ment sous  rintluence  des  progrès  du  tmvail  et  (|u'il  est  d'une  mauvaise  pratique 
de  cboR'lier  intenqiestivemenl  à  les  coiriger.  Le  levier  repoussé  comme  moyen 
d'extraction,  et  réduit  au  seul  usage  de  i-edresser  la  tète,  de  corriger  les  préscnla- 
tiens  et  les  positions  dans  les  nires  occasions  oiî  cela  |)eut  devenir  nécessaire  et  où 
la  main  ou  une  brandie  du  forC;e[)s  peut  généralement  le  remplacer,  n'a  pluj 
figuré,  en  France,  dans  les  traités  classiques,  ({ue  pour  mémoire  et  comme  un 
objet  d'archéologie. 

Le  levier,  pendant  cotte  même  période,  avait  fait  en  Angleterre  des  conquête 
plus  ciendues  et  plus  durables.  J'emprunte  l'appréciation  d'un  juge  compéieut 
et  bien  placé  pour  en  juger  :  «  Tandis  (|ue  le  levier  dit  Ueiiman  était  Uh 
en  vogue  et  regardé  à  Amstei'dam  connue  un  progrès  inappréciable  de  la  pn- 
tique  de  l'art  des  accouchements,  l'instrument  favori  était  ici  le  forceps,  suiiottl 
d'après  les  corrcclions  de  Smellie,  qui  était  alors  le  professeur  principal  de  farta 
Londres;  cependant  la  pratique  en  <hef  dans  cette  cité  fut  successivement  entre 
les  mains  des  docteurs  Banihor  Middleton,  .Nesbit,  (Joie  et  ririffitli,  dont  quelip* 
uns,  sinon  tous,  prélèrent  le  levier  ati  iorceps.  A  ces  praticiens  succéîda  Ituloc- 
♦our.Iohn  Watlien,  homme  d'un  grand  esprit  et  très-habile;  il  rénluisit  lajiran- 
deur  du  levier  et  opéra  avec  une  habileté  qui  m'a  souvent  étonné.  Kn  1757,  é[io- 
(jue  de  rétablissement  charitabli*  pour  accoucher  les  fenmies  pauvres  à  doniiiil*. 
le  docteur  John  l'onl,  le  premier  médecin  désigné  pour  les  soigner,  employa  1* 
levier  dans  toutes  les  occasions  oîi  il  fallait  des  instruments;  ses  collègues  rt  se:^ 
successeurs,  les  docteurs  Cooper,  riOganJ)ouglas,  Sims,  Squire  et  Croft,  aiii>itp^ 
plusieurs  autres,  imitèrent  son  exemple.  La  ju>te  réputation  de  ces  praticiens,  ijU' 
constamment  préférèrent  le  levier  au  forceps,  a  en;j:a^a'  plusieurs  gens  de  l'art  à  . 
l'essayer,  et  l'opinion  «générale  de  >on  utilité  est  allée  en  croissant.  Maintenant 
tous  ceux  qui  se  mêlent  de  la  j>rati(pie  des  accouchements,  st^  croiraient  ptn in- 
struits, s'ils  n'étaient  pas  familiers  a\ec  la  structure  et  la  manière  d'employerk 
levier:  et  quelques-uns  qui,  soit  par  habitude,  soit  par  éducation  continuent  à  >*î 
servir  du  forceps,  conviennent  sans  difticul'.é  du  niéiite  égal,  sinon  supérieur  Jn 
levier.  » 

La  j.ratique  du  levier  avait,  au  contraiie,  à  peine  pénétré  en  Allemagne,  d(< 
n'est  «jiuèrc  que  par  des  recherches  d'érudition  et  des  appréciations  thé'oriquos'l'^ 
les  accoucheurs  allemands  ont  touché  à  l'histoire  de  l'iisaj^e  de  cet  instnuiietit' 
Les  diverses  écoles  de  ce  pays,  dont  quelques-unes  ont  montré  depuis  un  sirenwr* 
cpiable  esprit  d'initiative,  suivaient  alors  docilement  les  errements  de  l'â»!'^  ^ 
Paris,  représentée  |>ar  Levret  et,  Baudelocque. 
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Tamfe  qne  le  levier,  comme  moyen  fi*extnietioii,  était  à  peu  pivs  univt?rselle- 
nent  lombip  dans  Toubli,  le  souvenir  de  Técole  hollandaise  et  les  clforts  opiniâtres 
JUcrlNniaux  n'étaient  pas  complètement  eflacés  dans  leurs  centres  de  rayonne- 
■ent.  L'usase  de  l'instrument  s*était  conservé  par  tradition  dans  rnjelques-unes 
ia  proiinces  flamandes,  et  il  a  aujounl'hiii  des  fiartisans  très-autorisés  dans 
n.  Boddaert,  Coppée,  Fraeys,  etc.,  à  Gand, qui  semble  avoir  pris  la  plaiv  occuiit-e 
aotrefoîs  par  Amsterdam  et  Bruxelles.  Les  travaux  de  ces  praticiens  distingués  et 
b observations  qu'ils  ont  ap|iortées  à  Tappui  de  leur  pratique  imposent,  dans 
me  question  où  des  intérêts  si  graves  sont  enjeu,  aux  accoucheurs  qui  jfont  pas 
nfcil  eni['ire  du  parti  pris,  le  devoir  d'un  examen  nouveau.  I»éjà  M.  Tarnier,  dans 
TUoi  ccmplêmeniaire  de  A.  I.enoir  et  dans  ses  Additiotu  à  la  7'  édition  du 
TnUéd^  Cazeaux,  ra|ipelant  la  pratique  des- médecins  de  Gand,  fait  un  appel  pres- 
flit  aux  accoucheurs  français,  en  attendant  qu'il  ap|iorte  luinnéme  son  tribut 
fikervations. 

D  est  bien  entendu  qu'il  ne  s'agit  plus,  aujourd'hui,  de  l'ancienne  querelle  du 
faeepset  du  levier:  la  supériorité  du  premier,  comme  méthode  générale  d'extrac- 
tin,  est  un  fait  définitivement  acquis  et  liors  de  toute  contestation  sérieuse.  La 
fKstion  v«Titable  et  actuelle  est  de  savoir,  si  dans  les  déformations  et  les  rétré- 
disem^nts  du  détroit  supérieur  pouvant  encore  pemiettre  à  la  tète  de  |iasser,  ci 
oëielorreps  bisse  beaucoup  à  désirer  pour  la  facilité  et  la  régularité  di-  son  ap- 
ptotion  fi  la  direction  des  tractions,  le  levier  n'olTre  pas  une  facilité  d'application 
fhisrande.  une  puissance  d'extraction  supérieure  et  un  danger  moindre  pour  le 
falas  et  peut-être  pour  la  mère  ?  C'est  ce  que  les  travaux  contemporains  sur  l'usage 
aliéner  ei  ses  résultats,  comparés  à  ceux  obtenus  par  le  forceps  dans  les  mêmes 
cMStions.  tendent  à  montrer.  Mais  avant  d'aborder  cette  question  capitale,  nous 
4V0IB  à  Caire  connaître  les  conditions  inhérentes  à  son  emploi  n*^'ulier,  son  mode 
faction  compan-  h  celui  du  torceps.  La  formule  sacramentelle  :  Poteniia  agit  in 
^wcipUÎJt,  [iTononctre  pr  les  premiers  initiés  en  livrant  leur  seenfl,  cnntient 
ÏBplîcitenient  la  théorie  du  levier.  Elle  consiste  pour  la  prés«.'ntatioii  du  cràiic, 
lorfque  Toci.-iput  est  dirigé  vers  un  (M-iint  de  la  moitié  aiitérieui-e  du  Ij^issiii, 
idooner  nu  bras  de  la  puissance  un  |»f>iiit  d'appin'  >uns  Tarcade  du  pulii<  et  à 
celai  dii"  lu  résistance  une  prise  solide  sur  un  point  delà  n-i'ion  sous-iN.Tipjti»- 
inastoîdienne,  de  sorte  qu'en  fjisant  mouvoir  riiistrunient  à  la  fueon  d'un  k-vier 
ài  premier  irenre,  on  fon^  la  tète  à  se  fli-cliir  ou  à  re>ter  néchie  en  s'^ivaneaiit 
àtnfers  les  détroits  par  ses  plus  petits  diamètres.  Les  positions  occipito-anté- 
«anîs  primitives  ou  consécutives  du  \erlr\.  formant  U  un-^  péiiode  avancée  du 
InvaD  la  gf^iiéralité  des  cas,  il  en  n.'sultc  '|ne  le  champ  des  applicttions  réj^'ulières 
^levier  est  très-éteiidn.  Il  est  bien  clair  que  ses  premiers  partisans,  qui  en  taisaient 
■i  fréquent  usage,  rappliijuaient  habitnellfinent  à  une  [lériod*-  avancée  du  trn\ail, 
lonque  la  tête  commenrail  déjà  à  presser  sur  le  plancher  du  l)a«ni,  ou  même  à 
ttoizaçer  dans  le  déti-oit  inférieur.  Kn  eflVt,  lcscasdunslesr|ueN  nii  i«'tn''c:ssement 
■oUi*<iu  ou  une  autre  caiiM*  n.-ti«jnt  la  Itt»*  au  détroit  su|M'ri«Mn\  <orit  relativement 
"Kn  peu  uond>reux,  œmparés  à  ceux  dana  les4jUeN  >n  progres>ion  est  enlnivée 
*>Qs  le  tond  du  petit  lia<siirou  au  détroit  intérieur  pur  des  causes  très-diverses  et 
lovent  oimplexes.  I>e  là.  :*i  une  |»ériode  avancée  du  travail,  celte  apparent»-  imnio- 
■ftté  de  la  t»'te  sur  divers  points  de  re\iMv;ition  du  bassin  qu'on  décorait,  si  im- 
^Opreinent  et  si  abusivement,  du  nom  d'enclavement,  il  n'est  pas  douteux,  pai 
^«nple.  que  <lan<  Ve^tpêce  d' enclavement  où  la  tt'le,  arrivée  au  détroit  inl'é- 
'îT'Jr  du  bassin,  le  front  «:».uil  «i  serré  contre  le  >acnim,  et  l'occij'Ut  contre  le 
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pubis,  qu'elle  ne  pouvait  pas  être  poussée  dehors  par  les  efTorts  de  la  nature^, 
il  s'agissait,  évidemment,  d'une  tète  anvtée,  ayant  déjà  accompli  ou  envoie 
d'accomplir  son  mouvement  de  rotation  en  avant.  C'est  justement,  au  dire  de  Cam- 
per, dans  cette  espèce  d'enclavement  ([uc  lioonliuysen  et  ses  imitateurs  faisaient 
iiabitnellenient  usage  du  levier,  (l'est  aussi  le  moment  où,  suivant  le  précepte,  il 
s'applique  plus  exactement  sur  l'os  occipit^il,  et  oîi  son  mode  d'action  est  le  plus 
en  lapport  avec  la  direction  à  donner  à  la  tète.  En  elïet,  en  poussant  i*occiput  en 
bas  et  en  arrière,  il  ibrccla  tête  à  se  lléchir  assez  pour  s'engager  dans  le  détroit 
ini'ériour  par  sou  diamètre  sous-occipito-brogmatique,  tandis  qu'elle  réagit  sur  le 
plancher  du  bassin  pour  le  creuser  en  une  gouttière  qui  continue  la  paroi  sacro- 
coccygionnc.  Les  contractions  utérines  et  le  levier,  qu'on  fait  agir  autant  que  pos- 
sible de  concert,  dirigent  leurs  efforts  conununs  sur  la  partie  |K)stérieui'e  du  péri- 
née, dont  la  l'éaction  tend  à  diriger  la  tête  en  avant  ;  désormais,  au  lieu  de  descendre 
lléehie,  elle  va  s'avancer,  en  exécutant  par  degrés  un  mouvement  d'extension 
qui  tend  à  engager  de  {dus  en  plus  l'occiput  sons  l'arcade  du  pubis.  Dès  que  le  mou- 
vement d'extension  delà  tétecommeïice,  le  levier  agit  à  contiv.-sens,  en  empêchant 
le  sonnnet  de  se  porter  en  avant  ;  il  forcerait,  à  un  moment  donné,  le  |HTiuLKî  de  se 
déchirer,  si  l'instrument  continuait  à  agir  jusqu'à  la  lin.  Suivant  la  remarque  Jp 
Canq>er,  cet  accident  semble  avoir  été  assez  connnun  dans  la  pratique  liollandaise: 
«  Souvent  l'urèthre  en  est  fort  emlonnnagéo,  souvent  le  périnée  se  fend  plus  que 
dans  raceouehement  naturel,  et  (|ue  lorsqu'on  se  sert  d'un  forceps  quelcontiue. » 
Le  danger  (pie  court  le  périnée  est  en  partie  cDiijuréde  la  manière  suivaute:  au 
nioîiienl  où  la  tête  est  sur  le  point  do  se  dégager,  le  point  d'appui  de  la  résistance 
et  celui  de  la  puissance  se  conlondent,  et  Tinstrument  cesse  de  tenir  en  place,  à 
moins  do  l'enfoncer  plus  profondément,  en  le  faisant  glisser  sur  le  côté  du  cou 
jusque  sur  l'angle  de  la  màehoire  cl  même  sons  le  menton,  comme  l'a  pi*0|tos^ 
cl  li::niv  C;un|MT.  l'iaré  niii^i,  raciniieliour  en  élevant  le  bras  extérieur  de  lin- 
slrunu'iit,  au   lien  de  faire    |»n»s>or  le  front  contre  le  sacrum  et  le  périiaV,  lait 
exécuter  à  la  lèle  nu  niouveiiiciil  d'exlension,  en  même  temps  cpi'il  lui  fait sui\n' 
une  li;:nr  courbe  assez  aiialoiiue  à  celle  ipio   représente  la  direction  de  rîjxollu 
bassin,  (iamper  se  trompait  cii  interprétant   la  |)ralique  des  lioonhuysiens  p 
ce  pi'oc  i'(|t'  inqénioux  de  iléga^enicnt  d'  la  tète  à  l'aide  du    le\ier;   outre  qui"  !♦' 
pro'éd-  n'est  penl-ètre  |»as  racileinenl  a[»|)lical)le,  le  levier  de  rn»onbuysen ayant 
la  même  largeur  dans  (onte  son  étendue,  s'y  jnèterail  |)eu.    (Cependant  il  est  per- 
mis de  <:n)iri.',  (ra[)rès  les  im[)i'essions  fortes,  signalées  par  Camper,  cpii  allaient 
qn«-li|nêloiN  vers  l'angle  de  la  màclioiie  inlV^rieun^  da^  eulants  délivrés  par  la  >p' 
tulè,  ([u'ils  laisaient  à  ItMU'  insn  (jnelcpie  chose  d'analogue  lorsqu'ils  étaient  iiW^ 
de  dégager  la  télé  avec  les  seules  ressoui'ces  du  levier.  Dans  nu  cas  où  Cainjer 
avait  délivré  lui-même  un  enranl,  dont  la  tètc^  était  enclavée,  à  l'aide  de  laspatiil'" 
de  r»oom  avec  un  succès  jacile,  rimpression  qui   laisse  ordinaironient  unotacli-' 
nm^eàlre  sui-  les  eulants  vivants,  s'aNançait  à  côté  de  l'oroille  jusque  sur  la  in;«- 
clione  intérieme.  Mais  on  suivait  probablement  dès  lors  la  pialique  reconnuandt'»' 
plu-»  (ani  par  llerbiniau\,  de  laisser  à  la  nalurt;  le  Mjin  d'achever  le  déiraiieiHeiit 
lie  la  tètt',  ce  ({ui  était  plus  rationnel  et  plus  sur. 

f  ;i  télé  enelavée,  poui'  |»aiiei'  la  langue  du  temps,  ne  s'oltre  pas  toujours,  r«>miiî'' 
\>'<  rnM>nlm\siens  le  déliMiuinaient.  avci  l'occiput  vers  l'os  pubis  et  le  Iront  ilau> 
la  cavité  (h  l'os  sacrum.  Klle  se  j»rés«'Ute  pinson  moins  oblit[ue  ;  <|uelquel(»i>i'll'' 
oiHUpe  transversalement  la  cavité  du  bassin,  parfois  la  face  est  iliriiiée  en  av.iiit; 
c'est-à-dire  que  la  tète  peut  èlre  on  position  occij»ito-cotdoïdienne  gauche oiiilroit*' 
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n  pofîtîon  occipilo-iliaque  directe  de  l'un  ou  de  Taiitre  côté,  eiiiiii  eu  |»osilioii 
KÔpto-posIérieure  obliques  ou  directes,  ficcupons-nous  d'abord  des  pr«.'inières. 

IMitivement  au  point  sur  lequel  doit  porter  reitrémité  de  Tinïtriinieiit,  on 
coitque  ce  point,  suivanl  Tobliquité  de  la  tête,  ne  peut  rester  limité  à  la  région 
MS-oodpîlale,  qu'il  doit  s'étendre  sur  toute  la  partie  postéro-latéral  de  la  kiase  du 
criM  y  compris  la  n'gion  sous-mastoïdienne,  et,  en  fait,  il  s'élend  assez  souvent 
JBsipe  sur  l'angle  de  la  mâchoire  inférieure.  Excepté  sur  cf*  'I«>mier  point,  la 
{ffaïioo  de  l'instrument  ne  peut  guère  entraîner  d'accidents  fuclijux  pour  l'eii- 
ùêL,  bien  qu'elle  puisse  être  considérable  sur  un  |>oint  donné.  En  eiïet,  m  au  nio- 
iKitoîi  l'on  commence  à  élever  lemanclie  de  l'instrument,  la  pression  s*exei\:e 
fahori  par  une  portion  étendue  de  sa  partie  concave,  dés  que  la  tête  5e  fléchit, 
sndine  ou  descend,  elle  ne  s'exerce  plus  que  par  l'extrémité  de  la  lame.  Portée 
fV  nn  point  de  la  voûti*,  elle  pourrait  certainement  l'enfoncer,  la  fracturer,  mais 
hkse  [eut  certainement  résister  à  une  {iression  considérable  :  la  K'-sion  se  borne- 
nt à  une  contusion  plus  ou  moins  forte,  à  une  petite  plaie  contuse  ou  à  des 
émtiiures  plus  étendues  qui  sont  le  résultat  de  glissements  ou  des  etforts  fpi'oii 
bit  pour  maintenir  Tinstrument  en  place.  En  arrière  ces  lésions  peuvent  s'étendra 
|hsoo  moins  loin  sur  la  racine  du  cou,  mais  n'atfeciant  que  des  [>arties  dépour- 
mes  d'orjunes  essentiels,  de  gros  troncs  vasculaires  et  nerveux,  (•Ik'S  ne  sont 
fifirès-dangereuscs  pourTenlant. 

Herbiniaux  n'avait  cherché  à  étabhr  que  le  le\ier  ne  devait  pas  ai'ir  sur  Fex- 
iRoûté  posli-rif-urc  du  grand  diamètre  de  la  tète,  mais  sur  un  |ioint  centrai, 
c*Cft4-dire  sur  l'aj  ophyse  niasloïde,  que  jiarcc  qu'il  avait  ri'marqué  qu**,  dans  les 
applications  efficaces,  c'était  cette  fartie  de  la  tête  qui  fKirtait  ordinnin-nient  les 
Incesde  Tinstrumeiit.  En  effet,  excepté  dens  les  cas  oii  elle  est  déjà  émanée  dans 
k  détroit  intérieur,  la  tête  ix-^U'  obhque,  et  c'est  sur  un  |i<^int  compris  entre 
l'ocdput  et  ra|iopliyse  ^la^toïde  que  l'application  se  fait  le  plus  réLHilièrenient 
<t  le  plus  solidement.  Le  nit-illeur  moytMi  de  donner  à  rinstrunimt  une  priso 
loUe,  c'est  de  le  placer  sinon  sous  la  synqiliyse,  au  moins  sous  le  cui'i»  du  pubis, 
ittâ  lui  faire  subir  une  déviation  trop  prononcée  \to\iT  attendre  Vo>  oc<-ipital  on 
*>w  le  rappriKlK.r  trop  de  l'ischion,  <;e  qui  le  fait  ghsser  avec  une  evtréine  fa- 
™«.  1^  pression  en  anière  et  en  Iws,  >'«xerrant  sur  la  région  >oi!S-nia>tMÏdienne 
■tvimbie  guèft.'  propre  à  fa\uri>er  les  nioiiveni -nts  de  flexion  »rt  de  rotation  «pie  la 
^  >ubit  en  s'en:.'ageant  dan^  le  détroit  inférieur,  Cftte  pn'>>ioii  >tMnbh;  bien 
plutôt  djspost'e  de  manière  à  les  contrariiT.  Mais  comme  le  levi»  r  ne  fix».'  pas  la 
*^et  qu'on  le  fait  a;:ir  concuirenunent  avee  la  douleur,  ces  mouvenv  nts  temlenl 
•sexéculer,  comme  dans  l'expulsion  iialurelle,  sous  l'influemc  d»- !:•  forme  du 
woit  intérieur  et  de  la  réaction  de  la  p.irlie  postérieure  du  plancli  r  du  kissin. 
«  quand  la  tête  est  aniené4:  au  |>«iînt  oîi  commence  li*  mouvement  d  exten- 
**o  qui  »-n  Ofière  le  dé;:agenieiil.  le  levier  ajqdiqué  sur  la  ba>e  de  rapop}iy>e  inas- 
*^  ne  contrarie  ^uère  moins  ce  mouvemi*nl,  et  ex|»<^»sè  autant  à  la  rupture 
•^  {"'-riné*:  que  lors/|ue  rin>truni*iit  e>t  appliqu*'  sur  la  ba>e  de  1  «Kcipiîal, 
*  iDoins  qu'on  ne  lai>>e  le  dt^'-'-cmenl  île  la  têt*.*  >'upértr  s[»onlaném*:;ut, 
^'^''nni'^  la  pratiquait  Herbiniaux.  Malgré  ces  conditions  défavorid»|i>,  il  n  i>l 
F*  iiK»in<  c-rtain  que  la  l»He  ret'Mniê  au  dt'troil  iiif»'iifiir  nu  dan>  l'ex^ja- 
**uon  du  b'is>in,  en  p(»>itioii  occipilu-anti-rieure  directe  ou  nbliipie  *i  nièn:e 
'^nsrersale,  a  pu,  entre  des  mains  exercét;s,  être  facilement  t  ntrainée  au 
Wiors  >ans  d>'tenninêr  d»-  li'-sions  notabji.s.  Il  n'est  p;is  moins  c»rlain  que 
'^  ftoouhuysiens  les  plus  habiles^  malgré  le  bruit  de  leurs  micx-,  é  .houaienl 
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assez  souvent  dans  des  conditions  de  conformation  et  de  position  régulières. 
Bien  que  ccb  insuccès,  de  même  que  les  accidents,  aient  été  fort  tenus  du» 
l'ombre,  ils  nont  pas  moins  laissé  quelques  traces.  Camper  rapporte  qu'en 
1752,  par  conséquent  avant  la  révélation  du  secret,  Boom  laissa  mourir  une 
iemme  sans  être  délivrée  de  son  enfant,  qu'on  aurait  pu  délivrer  avec  le  ibroepi 
de  Smellie  ;  que  Boom  lui  procura,  l'année  suivante,  l'occasion  de  disséquer  le  oorp 
d'une  femme  morte  en  travail  avec  son  enfant,  qui  avait  la  tête  de  même  que  le 
précédent,  transversalement  enclavée.  Il  avait  essayé  différentes  façons  pour  b 
délivrer,  mais  il  l'abandonna  à  la  fin  sans  se  servir  d'autres  moyens.  Gampei 
introduisit  à  sa  présence  le  forceps  de  Smellie  et  tira  assez  facilement  la  tète  an 
dehors,  après  avoir  tourné  la  face  en  arrière,  comme  l'enseignait  Smellie.  Gun- 
{»er,  dont  le  témoignage  n'est  pas  sus|)ect,  car  il  avait  été  séduit  par  le  bruit  des 
succèsdedeBruyn,  de  Titsingb,de  Berkman,  etc.,  ajoute  :  «Ils  travaillaient  jus- 
qu'à ce  que  la  tête  de  l'enfant,  à  la  fin  étouffé,  fût  poussée  au  debors;  ou  que 
la  mère  aussi  bien  que  l'enfant  eussent  rendu  l'Ame.  »  Lui-même,  à  Leyde,  aa 
début  de  sa  carrière  obstétricale,  ayant  été  appelé  pour  délivrer  une  jeune 
femme  de  son  enfant  dont  la  tête  était  enclavée,  il  se  servit  d'un  instrument 
vanté  alors  pour  être  celui  de  Roonhuysen,  mais  sans  effet,  et  la  femme  mourut 
un  quart  d'heure  après  sans  avoir  été  délivrée. 

On  reste  effrayé  à  l'idée  seule  de  faire  usage  du  levier  dans  la  position  oocipito- 
postérieure,  en  pensant  aux  désordres  graves  qu'il  peut  déterminer  sur  la  &oe. 
Cette  crainte  doit  même  se  présenter  à  l'esprit  toutes  les  fois  qu'on  lait  usage 
du  levier,  l'expérience  montrant  qu'on  est  fort  exposé,  lorsque  la  tête  est  tumé- 
fiée, ù  prendre  pour  une  position  occipito-postérieure  une  occipito-antérisure, 
ù  moins  de  s'assurer  directement  de  la  place  occupée  par  la  face.  Un  des  points 
([ui  se  présentent  le  plus  naturellement  à  l'extrénûté  du  levier  dans  les  positions 
occipito-]M)stcTieuros  directes  ou  obliques  niécoiumes  est  justement  l'une  ou 
l'autre  arcade  orbitairo,  de  sorte  qu'on  s'expose  non-seulement  à  conlondrvia 
face,  mais  encore  à  compromettre  d'une  manière  irrémédiable  l'intégrité  et  les 
fonctions  de  l'œil  lui-même.  A  en  juger  par  quelques  exemples  d'extractiou de 
la  tête  en  position  occipito-postérieurc,  les  autres  points  de  la  face  qui  se  pré- 
sentent naturellement  à  l'extrémité  du  levier  et  lui  fournissent  une  prise  solide 
sont  la  tempe,  les  régions  malairo,  parotidienne,  le  maxillaire  ijiférieur,  qui 
peuvent  supporter  des  pressions  assez  fortes  sans  subir  des  lésions  graves.  L'in- 
strument étant  fixé  sur  un  point  rapproché  de  l'extrémité  antérieure  de  la  lete 
et  poussant  cotte  extrémité  en  arrière  et  on  bas,  peut  à  la  vérité  favoriser  le 
mouvement  de  rotation  (jui  tend  dans  ces  positions  a  diriger  l'occiput  en  avant, 
mouvement  que  le  forceps  peut  encore  plus  sûrement  exécuter.  Mais  si  l'occiput 
reste  invariablement  en  arrière,  le  levier  tend  à  cDutrarier  le  mouvement  de 
llexion  exagérée  par  lequel  la  tête  s'engage  dans  le  détroit  inférieur  et  glisse  en  dis- 
tendant le  périnée  jusque  sur  la  conninssure  (lostérieure  de  la  vulve.  Dès  queb 
|)artie  postérieure  de  la  tête  n'a  [>lus  pour  support  l'extrémité  inférieure  du 
sacrum,  le  coci-yx  et  les  ligaments  sacro-sciatiques,  le  levier  concourt  à  augmen- 
ter le  danger  de  rupture  que  court  le  i>érinée  en  continuant  à  pousser  la  tele  en 
bas  et  en  arrière. 

Ainsi,  que  l'occiput  soit  dirigé  en  avant  ou  en  arrière,  ou  directement  docôtr. 
le  levier  peut  à  la  vérité,  a  certains  moments,  favoriser  les  mouvements  de  lleiioo. 
de  rotation  et  finalement  d'extension,  à  l'aide  desquels  la  tête  s'engage  els'awnff 
à  travers  le  détroit  inférieur,  en  distendant  pi-ogressivement  le  périnée  et  b 
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vulve.  Hais  dès  que  reiïbrl  {)orle  sérieusement  sur  ces  parties,  il  contrarie  ou 
eiagère  ces  mouvements  et  augmente  les  chances  de  rupture  graves  du  fiérinée. 
Dans  ces  mêmes  conditions,  le  forceps  est  aussi  heureusement  approprié  au  rôle 
|u'il  a  à  remphr,  qu'il  semble  ne  rien  Inisseï*  à  désirer.  Application  facile  et  régu- 
lière des  deux  branches,  prise  solide,  pression  exercée  sur  une  large  surface, 
facilitr  de  rendre  la  flexion  de  la  tête  plus  prononcée  si  c«la  semble  nécessaire, 
le  lui  laire  exécuter  son  mouvement  de  rotation  à  temps,  de  diriger  les  tractions 
ians  la  direction  de  la  ligne  courl>e  qu'elle  doit  suivre,  de  diriger,  de  graduer  le 
nouvement  d'extension  à  laide  duquel  elle  tend  à  se  dégager  à  l'extérieur  ;  en 
nipposant  même,  ce  qui  arrive  quelquefois,  qu'on  ait  commis  la  méprise  de  croire 
,'occîput  en  avant  lorsqu'il  est  en  arrière,  on  reconnaît  l'erreur  presque  assez  à 
Mnps  pour  opérer  le  dégagement  en  conformité  avec  la  ])osition  de  la  tête.  On 
ne  peut  pas  môme  invo(|uer  ici,  connue  pour  le  détroit  sujiérieur  réduit,  la  supé- 
riorité de  la  puissance  d'extraction  du  levier  sur  les  tractions  directes.  En  ellet, 
Ians  les  cas  mêmes  où  les  résistances  naturelles,  provenant  du  détroit  inférieur 
H  de  son  plandier  charnu,  sont  le  plus  considérables,  les  tractions  directes  suffi- 
rent généralement  en  ymeltar't  le  temps  nécessaire,  en  répétant  les  efforts  de  trac- 
tion et  en  les  faisant  coïncider  autant  que  possible  avec  les  contractions  utérines. 
IVéférer  le  levier  au  forceps  pour  l'extraction  de  la  tête,  retenue  dans  Texca- 
ntion  du  bassin  ou  nu  détroit  inférieur,  est  une  idée  injustifiable,  aussi  con- 
Inire  aux  enseignements  de  l'expérience  qu'aux  lois  du  mécanisme  de  l'ac- 
owicliement.  Il  est  juste  de  reconnaître  que  les  partisans  modernes  du  levier  les 
plus  autorisés  ne  vont  pas  jusque-là.  Ils  reconnaissent  avec  M.  Boddaert  la  supé- 
riorité du  forceps  sur  le  levier  (piand  la  tête  est  descendue  au  détroit  inférieur  et 
qn'oii  doit  employer  les  instruments  pour  l'extraire;  «il  vaut  mieux  alors,  dit-il, 
cnployer  le  forceps  que  le  levier  [)our  l'amener  au  dehors,  que  ce  dernier  pour- 
nil  faire  dévier  la  tête  de  sa  bonne  direction.   Il  préfère  encore  se  servir  du 
faceps  lorsque  la  tête  se  présente  diufronalement  dans  l'excavation  pelvienne, 
farce  que  dans  ce  cas  la  tête  n*a  à  subir  qu'un  mouvement  de  rotation  qu'elle 
nécate  pendant  l'apidication  de  l'instrument,  que  dans  tous  les  cas  il  est  facile 
de  lui  imprimer  en  l'extrayant.  »  Si  nous  rappelons  que  dans  les  positions  oci^.ipito- 
poitérieures  son  usage  a  encore  plus  d'inconvénients  et  de  dangers,  on  recon- 
■lîlra  que,  de  l'aveu  des  partisans  du  levier  éclairés  par  une  longue  expériencL* 
PMonnelle,  cet  instrument  doit  céder  le  pas  au  forceps,  toutes  les  fois,  que  la 
1^  est  descendue  dans  l'excavation  pelvienne,  c'est-à-dire  sur  le  point  où,  dan» 
kl  conditions  de  bonne  conformation  et  de  présentation  régulière,  elle  rencontrt 
'^  plas  généralement  un  obstacle  à  son  expulsion  spontanée. 

Ce  que  nous  avons  dit  jusqu'ici  de  l'emploi  comparatif  du  levier  et  du  forceps, 
CQiDine  moyens  d'extraction  de  la  tête  arrêtée  dans  l'excavation  pelvienne  ou  au 
toroil  inft''rieur,  s'ap))lique  exclusivement  à  la  présentation  du  vertex.  L'emploi 
'd  levier  dans  la  présentation  de  la  face  serait  encori'.  moins  justifiable.  Dans  les 
pontbns  mento-antérieures  directes  ou  obliques,  l'extrémité  du  levier  |)orterait 
^  plein  sur  le  devant  du  cou  ou  sur  ses  parties  latérales  et  y  déterminerait  des 
•teoitlres  graves.  liCS  mento-latérales  directes,  qu'on  ne  parviendrait  à  rendre 
^  i  maintenir  obliques  en  plaçant  les  blanches  du  forceps,  rendraient  son 
^Aploi  difficile  et  dangereux,  taudis  (|ue  le  levier,  appliqué  sur  l'occipital  ou  sur 
''■pophysc  mastoide,  eu  poussant  ces  parties  en  arrière  et  en  bas,  iK)urrait  déter- 
^ner  le  mouvement  de  rotation  qui  amène  le  menton  dans  l'arcade  du  pubis, 
hiitt  les  cas  peu  comnmns  où  la  tête  est  ])oussée  profondément  dans  l'excavation 
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[»clvioniic  sans  que  le  menton  tende  à  se  porter  en  avant,  si  le  forceps  se  montn 
impuissant  à  la  l'aire  avancer  ou  h  la  faire  tourner,  on  doit  encore  moins  oompla 
sur  le  levier.  Ce  sont  des  cas  rares  qui  sont  le  plus  souvent  au-dessus  des  rs- 
sources  de  ces  deux  instruments. 

La  tête  retenue  au  détioit  inférieur,  après  la  sortie  du  tronc,  réclame  raraneut 
rintervention  des  instruments.  Dans  des  mains  exercées  on  com|N*eiid  que  le 
levier  puisse  devenir  une  ressource  d*un  usage  plus  facile  et  plus  expéditif  que  le 
forceps,  par  conséquent  moins  compromettante  pour  Tenfant. 

On  ne  peut  pas  dire  du  détroit  supérieur  comme  de  l'inférieur  et  de  Texcavatioii, 
qu'il  est  en  tout  point  exactement  approprié  au  forceps  ;  d'ailleurs  des  difiuultci 
inliérenles  aux  déformations  et  aux  rétrécissements  de  ce  détroit  rendent  l'usage 
de  cet  instrument  sou>ent  diflicile  et  inceilain.  Le  levier  employé  dans  ki 
mêmes  conditions,  c'est-iVdire  lorsque  la  tête  de  l'enfant  est  retenue  au  détnit 
supérieur  rétréci  ou  déformé,  mais  suflisanmient  étendu  pour  lui  livrer  passip 
sans  exiger  une  réduction  supérieure  à  celle  qu'elle  peut  naturellement  donner, 
semble  offrir  dans  les  positions  qui  se  prêtent  le  mieux  à  son  application  des  ava- 
tages  réels,  et  pouvoir  éluder  dos  diflicullés  qui  lui  permettent  de  soutenir  avec 
avantage  la  comparaison  avec  le  forceps.  D'abonl  sa  supériorité  de  puissaaoe 
d'action  est  évidente  :  agissant  à  la  manière  d'un  levier  du  premier  genre,  il 
donne  à  la  puissance  un  avantage  considérable  sur  les  tractions  directes,  avantage 
qui  peut  êti-e  le  double,  le  triple,  suivant  le  plus  ou  moins  d'étendue  laissée 
aiT  bras  de   la  résistance  et  de  la  puissance,  c'est>«Vdire  suivant  le  degré  de 
profondeur  qu'exige   l'introduction.  La   résistance  et  la   puissance   étant  ki 
mêmes,  au  moment  où  les  tractions  directes  de\iennent  insuffisantes,  le  levier 
tient  encore  au  service  de  l'accoucbeur  une  sonmie  importante  de  lorces  diqiD- 
nibles;  l'effort   nécessaire  pour  faire  descendre  la  tête  peut  être  considcraUe 
d'un  côté,  tandis  qu'il  roste  modéré  de  l'autre,  sans  que  les  eiïets  de  la  pressioi 
sur  la  tête  du  fœtus  et  la  [)arlie  de  la  mère  diffèrent  quant  à  leur  intensité,  à 
moins  (jue  la  dill'éience  des  moyens  d'extraction  n'entraîne  une  not.tble  Mf- 
renée  dans  la  (léj>erdilion  des  forcis.   Sous  ce  rapport  l'avantage  semUe  e«- 
core  être  du  côté  du  levier.  La  in'élenlion  dos  partisîins  exclus^ifs  de  l'un  et  de 
l'autre  de  ces  deux  inslrurnonts,  de  diriger  TelTorl  dans  la  direction  de  l'axe  du 
détroit  supérieur,  est  mal  fondée.  Le  levier  tend  à  junisser  la  tète  en  Iws  cl  eo 
arrière  contre  le  promontoire  ;  s'il  ménage  la  vessie,  il  peut  coniprimei'  torleiuenl 
son  col  et  l'urètlire.  Le  forceps,  au  contraire,  malgré  l'attention  de  diriger  le 
manche  en  arrière,  tend  d'autant  mieux  à  faire  arc-houter  la  léte  contre  les  puws 
que  souvent  le  bassin  vicié  présente  une  inclinaison  en  avant  exagérée;  la  vessie 
ménagée  dans  le  premier  cas  peut  être  fortement  comprimée  dans  le  sccoimI.  U 
direction  iuqjriméi^  à  la  tète  dans  le  premier  semble  plus  favorable  à  son  ou|çh 
genïent  et  présenter  moins  d'inconvénients  ([ue  dans  le  second.  Relativenuiila 
la  facilité,  à  la  régularité  de  l'application  des  instruments,  à  la  réduction  du 
crâne,  le  levier  ofiVe  des  avantages  réels  sur  plusieurs  points.  Cela  n'est  |»a#diw- 
teux  j>our  l'introduction  qui  ne  rencontre  pas  de  limites,  quel  que  soit  ledef[îv 
de  rétrécissement  et  de  déformation  du  bassin.  En  olVet,  il  est  toujours  |>os&iW^. 
sinon  facile,  de  porter  la  simple  lame  étmite  et  peu  recourbée  «jui  la  consti- 
tue sous  l'arciule  du  pubis,  soit  (|u'on  l'y  insinue  dir:^ctemciit,  soit  qu'introdiut* 
en  arrière,  on  l'y  fasse  arriver  par  un  mouvement  de  spirale.  .Mais  T indication  de 
(ixer  rextrémitc  de  l'instrument  sur  un  point  de  la  région  occipito-inastoidiennr 
en  limite  renq)loi  pour  l'enlanl  vivant  aux  positions  occipito-antérieuivs  et  oai" 
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.  Oa  sait  que  les  fiositions  occipiU>-|Mh»térieures,  au  détroit  supérieur 
|ttft  rares,  et  qu'elles  exposent  a  des  lésions  ^raves  de  la  face,  tlu  cou,  si 
c*  mai  méconnues  ;  dans  le  cas  contraire  on  pourrait  fixer  la  cuiller  du  le- 
r  sur  b  lempe,  sur  la  région  malaire,  sur  le  maxillaire  inférieur,  sans  faire 
m  à  TenCant  trop  de  danger.  11  est  \Tai  qii*en  agissant  ainsi,  ou  se  priverait 
1  avantage,  attribué  au  levier  et  refusé  au  forceps,  d'engager  la  tète  en  la  flé- 
t.  Cet  avantage  très-sensible  pour  rengager,  la  pousser  à  travers  le  détroit 
.  où  la  résistance  existe  de  toutes  parts,  est  le  plus  souvent  nul  au  dé- 
lit sufpérii^ur  rétréci  ou  déformé,  où  la  résistance  n  existe  qu  entre  le  promon- 
itt  ci  le  pubis,  ou  un  point  de  sa  branche  liorizoïitale.  La  tête,  poussée  par  les 
irtnctioos  utérines  dans  le  détroit  supérieur  rétréci  et  déformé,  tend  à  s'y  en- 
fer dans  la  direction  où  elle  trouve  le  plus  de  place  ;  le  IwicT  ne  la  fixant  pas 
■ne  le  lorceps,  et  agissant  de  concert  avec  les  contractions  utérines,  fnvorise 
Ile  déposition  au  lieu  de  la  contrarier.  Il  noppose,  de  plus,  aucun  obstacle  à 
propriété  de  réduction  que  le  crâne  tient  de  la  laxité  de  ses  sutures  et  de  la 
BUit*'-  de^  fiariétaux.  Mais  tous  ces  avantages  du  levier  sur  le  forceps  sont  en 
rade  partie  compromis  par  le  peu  de  siireté  de  son  point  d'appui  sur  la  tète; 
ot  évidemment  son  côté  défectueux  et  le  plus  grand  obstacle  à  son  usase.  Il 
t  s'agit  |«as  seulement  de  cas  où  la  tète  est  mobile  au-dessus  du  détroit  supé- 
nr.  il  est  évident  qu'a  ciiaque  tentative  elle  se  déplace  et  fuit  devant  Texlré- 
ilé  de  l'instniment.  Si  en  pareil  cas  le  forceps  nVst  pas  absolument  impuissant 
iânr  b  ti''tp,  il  faut  convenir  qu'il  est  au  moins  d'une  application  fort  difficile 
IfDTt  incertaine.  Mais  cette  mobilité  ne  se  renconti-e  guère  dans  les  cas  que 
M  supposons.  En  eAl-t,  il  faut  d'une  fiart  que  le  tiétroit  su|»érieur  otiVe  encore 
«i  d'étendue  pour  |iermellre  à  la  télé  de  commencer  à  s'engager,  de  l'autre, 
M  rexpectalion  ait  été  assez  prolonifée  [lour  rencontrer  un  commencement 
cnga<;rnient  et  la  fixité  de  la  tête.  En  dehors  de  ce>  conditions,  il  n'v  a  rien  dt* 
A  à  attendri'  du  levier  ou  du  forreps.  En  un  mot,  il  faut  qu'il  }  ait  |iOur  l'un 
iniije  j"ifir  l'autre,  plus  encore  p«jur  !«•  It^vier  que  |iour  le  forceps,  à  un  dt-yré 
ias  ou  moins  prononcé,  cet  état  de  li\ité  de  la  tète,  qu'on  désigne  encore  souvent 
vhabituiie  >ous  1»'  nom  tV enclavement,  fixité  qui  ot  le  résultat  de  ffiigasenimt 
ïb  télir  »:t  d*f  l;i  rétraction  d*:  l'utérus  sur  le  corps  de  reiithnt.  après  \n  dilatation 
1  ieian^nt  intérieur  de  l'uténis  et  l'évacuation  du  liquide  amniotitpie.  C'e^t 
■M,  du  rtst«\  que  l'eubMident  les  {Xirtisnis  nuxleriies  du  k'vier  «.-xoités  à  son 
■oienient.  M.  Oqipée  'de  tiaii-l»  convient  qu*.*  si  la  télé  est  encorf  mobile  au- 
Hios  du  détroit  sup«'rieur,  on  parvitiit  bien  à  ap|tbquer  le  levier:  mais  ipit; 
UB  ce  cas  il  est  sujet  à  uli><er  sans  entraîner  la  tête,  et  que  crlle-ci  cliaiii:':? 
émede  p«>sition  sons  l'action  de  riiistniiiient.  "  Il  faut,  ajoute-t-il,  pour  ^a|^- 
B^uer  ave»:  succès,  que  la  tète  soit  au  centre  du  détroit  et  même  un  j»eu  eiis-i- 
Ât.  •  On  doit  di>tiii:::uer  entre  l'application  »H  le  maniement  de  l'instrument. 
UL^  doute  sa  >iniplicité,  son  peu  de  volume  pernit-tteiit  de  jKirter  facilement  dans 
)  positions  ot.cihito-àiitérienn'S  ou  latérales  son  extrémité  sur  un  de*  jioints  d'».»- 
«fion  de  la  base  du  crâne;  mais  re  n'est  là  que  la  partie  la  plus  facile  de  l'ofié- 
•tion.  et  s-<  partis«'uis,  après  avoir  vunté  <a  lai-ilité  d'a)*plication  et  sa  sujjéri'V 
tsur  l«  lorceps  >ous  ce  rapj'ort,  sont  conduit>  par  une  s^irte  de  contradiclion 
«oveninlfS  difficulléN  de  son  nianiciiieiit.  M.  G>pf»ée  proclame  que  le  levit-r  ik- 
n  jamais  rin>trument  que  de  celui  qui  a  déjà  a&piis  nue  certaine  exp-rieiic*.*. 
Boddaert  a\oue  ipie  le  mode  opératoire  est  plus  complitfué  qu'avec  le  foiceps, 
nce  que  celui-ci  ne  doit  «pi'exlraire  !a  Ic'e,  tandis  que  c*'lui-là  doit  l'extrain" 
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<'t  en  outre  lui  faire  subir  divers  mouvements.  Du  reste ,  dans  lit  condition  désa- 
vantageuse de  la  inohilité  de  la  ti^tc  coïncidant  avec  un  rétrécissement  du  bassin, 
il  n'y  a  pas  lieu  d'insister  beaucoup  sur  l'inleriorité  du  levier,  le  force|is  liii- 
nièmo  est  fort  expose  à  échouer,  et  ne  doit  être  essayé  que  si  un  accident  grave 
vient  compliquer  le  travail,  avant  que  les  efforts  naturels  aient  commencé  î  en- 
\i'd*^v.r  et  à  fixer  la  tète.  Lis  autres  difficultés  inhérentes  au  forceps  ne  sont  que 
trop  réelles  et  ne  doivent  étrt^  ni  dissimulées  ni  même  atténuées.  Une  des  plus 
«grandes  et  des  plus  connnunes  se  rencontre  dans  la  niHMîssité  de  placer  les  bnuh 
('lies  sur  deux  |K)intsdn  bassin  suffisamment  opposés  Tnn  à  l'autre  pour  que  leur 
articulation  puisse  être  0|>érée  sans  efforts  violents.  Lieux  causes  peuvent  rendre 
cette  op|K)sition  des  lu  anches  diflicilc  et  même  quelquefois  inqiossiblc  :  1°  la  forme 
«le  la  déformation  ;  ^  '  la  {position  de  la  tcte.  On  comprend  sans  peine  qu'un  délroi! 
supérieur  encore  suflisamment  étendu  |K)ur  laisser  |)asser  la  tête,  soit  défonué 
iatéralonit^it  ou  dans  la  direction  sacro-cotylcïdienne,  de  telle  façon  qu'il  soit 
difficile  de  placer  de  ce  côté,  soit  laléraiement,  soit  obliquement  une  des  bnnd» 
directement  en  opposition  avec  l'autre.  .Mais  c'est  la  direction  de  la  tête,  eu|9^ 
dans  le  détroit  supérieur,  qui  est  la  cause  la  plus  ordinaire  de  la  difficulté  de 
placer  les  deux  branches  dans  leurs  rapiK)i*ts  resjKîctifs.  A  la  vérité,  la  tête  peut 
être  assez  oblique,  et  le  bassin  rétréci  assez  régulier  pour  permettre  de  h  saisir 
par  les  côtés.  Mais  ce  n'est  pas  le  cas  li'  plus  connnun;  le  plus  souvent,  soit  que 
la  |)Osition  soit  transversale,  soit  que  l'une  des  branches  du  forceps  ne  puisse  p 
être  |)ortée  sutlisanunent  en  avant,  la  tête  est  saisie  directement  du  front  à  l'oc- 
ciput, ou  obliquement  derapoph\r*e  niastoïde  à  la  l)osse  Iroutnle  opposée.  L'ex- 
périence a  prouvé  que  les  branches  du  forceps  placées  ainsi  ne  glissent  ps  faci- 
lement,   et  que  les  tractions  bien  dirigées  entraînent  la  tête  sans  accroitK 
sensiblement  les  diiïirnllés  et  h^s  dangers  pour  la  mère  et  l'enfant.  Quelalètf 
soil  saisi»»  n'jiiilimMnrnt  on  non,  (ui  doit  ri'connaîtiv  «pie  les  résultats  nesout  \a> 
tivs-satisfaisanls  pour  ce  dornier,  qui  est  souvent  extrait  mort  ou  animé  d'une ^k 
|uvi'airr,  les  rontns  nrrveux  ayant  subi  nue  couipr.ssion  trop  grande. 

Jusqu'à  (juei  point  le  parallèle  entre  \c  levier  el  le  forceps  employés  au  déln-il 
supériiurdans  les  vicialions  du  bassin,  théoriqueukent  favorable  au  premier,  e>t-il 
.jusljfié  p;u'  les  faits?  (ies  laits  sont  de  plusieurs  onlres  : 

1"  On  ln)uve  souvent  dans  les  écrits  des  partisans  du  levier  la  mention  di*>iic- 
ces  obtenus  par  le  levier  dans  drs  cas  où  le  forceps  avait  échoué.  0»s  sinq>lo<av 
sériions,  qui  ne  font  pas  même  connaître  le  plus  souvent  si  la  tête  étailaudélroil 
supérieur  ou  dans  ri^xcavalion,  ont  au  fond  jieu  de  valeur  el  laissent  ignorer> 
\\m  doit  rapporter  le  résultat  à  la  supériorité  de  la  méthode  plutôt  qu'à  unedil- 
lércnce  d'habitude  ou  à  ce  cpie  l'obstacle  a  été  surmonté  pendant  le  temps  écouV' 
entiv  les  deux  (opérations,  (l'est  une  viiloire  «juiî  renq»orte  assez  souvent  surl"»- 
mènie  le  forceps,  (huis  les  mêmes  juaius  ou  dans  d'autres  :  tous  les  jours  on  vint 
une  nouvelle  application  réussir  après  une  |uennère  tentative  infructueuse. 

2"  D'autres  sont  mentionnés  avec  assez  de  détails  poin*  montrer  qm*  l'obstat^ 
était  réel  et  constitué  par  une  viciation  du  détroit  supérieur.  H  ne  faut  pii-î  le> 
chercher  dans  la  périmle  de  ferveur  du  levier,  durant  laquelle  on  ne  rencontre  «|"«î 
d'*s  éuuméralions  tle  succès.  Los  dillicullés  et  les  insuccès  provenant  d'obstacle> 
sérieux  ne  feraient  pas  même  une  ombre  au  tableau,  si  C-unpcr  n'avait  eu  k^^à 
d'en  recueillir  cà  et  là  quelques  evemples.  11  faut  arriver  jusiprà  Ilerbiniaux  \wv 
rencontrer  des  faits  authentiques  d'e\t«îietion  di^  la  tête  retenue  au  détroit  siij'i" 
rieur  vicié;  mais  ils  sont  peu  nondncux  et  se  réduisent  à  deux  ou  trois.  IK^^''* 
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eaai,  qui  sans  être  un  partisan  du  levier,  le  jugeait  avec  une  ioipartialité  dont  ses 
HUoes^eurs  ne  lui  avaient  pas  donné  J  exemple,  émet  l'opinion  qu*ii  peut  ren- 
e  de  très-grands  services,  non-seulement,  comme  le  veut  Mulder,  dans  les  ca> 
,  l'on  u*a  qu'une  légère  ri'sistance  à  sunnontcr,  mais  encore  dans  quelques-uns 
:»  cas  les  plus  diUîciles.  «  Pour  mon  compte,  ajoute-t-il,  je  me  rap|jelle  m'en 
ne  servi  avec  succès  dins  deu\  cas  oii  la  tête,  étant  dans  une  situation  transver- 
k  au-dessus  du  détroit  supérieur,  n'aurait  pu  être  saisie  avec  le  l'oi-ceps  que 
me  manière  déOnvonilile,  c'est-à-dire  de  la  facir  à  l'occiput.  Une  brandie  du 
RCft»,  portée  le  long  de  la  lace,  peut  être  ramenée  en  avant,  sans  cc|jendant 
mer  jusque  derrière  la  symphyse  des  pubis,  et  son  extrémité,  en  raison  de  sa 
«ibure,  parvint  jus4|ue  sur  la  région  mastoïdienne,  où  elle  trouva  un  fioint 
appui  âolîde.  Au  moy«^u  de  cette  branche  de  force|>s  qui  faisait  rotlice  de  levier. 
1,  pour  mieux  dire,  de  crochet,  j'entraînai  la  tête  du  fœtus,  bans  un  des  deux. 
is,  b  tête  éprouva  une  telle  pression,  en  traversant  le  détroit  supérieur,  que  b^ 
■iélal  gauche  présentait  une  dépression  longitudinale  profomle,  produite  par  bi 
HDie  sacro-lombaire,  x  C'est  surtout  dans  les  publications  de  M.  iloddaert  qu  on 
wve  des  exemples  concluants  de  TetHcacité  du  levier,  on  peut  difiicilement  se 
ifendre  de  reconnaître  sa  supériorité,  lorsqu'une  n'-duclion  notable  de  la  tête  est 
fcessaire  pour  qu'elle  puisse  franchir  le  détroit  supérieur  rétréci.  On  y  ren- 
ntre  des  observations  de  têtes  extraites,  souvent  rapidement,  fiarfois  avec  con- 
emlion  de  la  vie  de  l'enfant,  presque  toujours  sans  accidents  pour  la  mère,  b' 
aian  ne  mesurant,  au  dire  de  l'auteur,  dans  son  diamètre  rétréci  que  3  fiouces, 
»  ponces  un  I  4,  5  ponces  et  12. 

3^  ikk  peut  invoquer  des  ex[M*riences  en  apparence  diVisives  démontrant  la  sm- 
iMorité  du  lerier  sur  le  force|>s  |K>ar  faire  franchir  à  la  tête  le  détroit  supérieur 
^oit.  Lfr  professeur  Fabbri.  de  Bologne,  auteur  d'un  im|)nrlant  Mémoire  sur  1^ 
wifT.  a  ré|>été  en  1863,  à  Pari-*,  devant  plusieurs  témoins  ces  e\périence>. 
I.  Tamier.  un  des  tt'moins,  en  rend  compte  de  la  manière  suivante  :  «  Vn  réln'- 
Xéement  du  bassin  ayant  été  siniiiié  j>ar  une  plaque  de  tôle  ajustée  sur  le  pn»- 
■ontoire.  el  un  enfant  ayant  été  placé  comme  s'il  sr*  fût  présenté  pr  le  sonnnet. 
'ipfJiquji  le  forceps  sur  cette  tête.  J'essayai  de  toutes  mes  forces,  et  il  me  fut  im- 
MfeiUede  l'entraîner  dans  l'excavation.  Le  docteur  Fabbri  applir|ua  à  son  tour  le 
f  levier  et  al^issa  aussitôt  la  tête  dans  le  |)etit  bassin.  Je  renouvelai  l'expérieiK-e. 
rip|i|iqiiai  de  nouveau  le  foreeps  tout  aussi  infructueusement  que  la  première  foi>: 
fRf  quoi  j'eus  recours  moi-même  au  levier  ;  je  déclare  qu'avec  cet  instrument 
i? lis  descendre  la  tête  dans  l'excavation  avec  une  étonnante  facilité.  •> 

U&  résultats  de  ces  obs<*rvations  et  «le  ces  expériences  sont  de  nature  ii  fixer 
■Ueuscment  l'attention.  Ils  se  justifient  du  reste  facilement,  si  l'on  veut  bien 
tt  pas  oublier  ({ue  le  levier  em[irunle  à  son  mode  d'action  une  puissance  d'evtrae- 
lÎBii  liien  supérieure  à  celle  des  tractions  directes  exerd'^es  piir  le  foreqjs.  On  jui:e- 
^1  Sâus  doute  trop  favorablement  de  lu  sûreté  et  de  la  solidité  de  la  prise  du  levier 
*rh  tête,  si  l'on  prenait  à  la  lettre  ces  manœuvres  à  ciel  découvert,  oîi  le  |)oint 
''>ppui,  la  position,  l'innnobilité  de  la  tête  sont  assurés  d'avance,  avantage>  en 
V^ide  partie  |ienlus  dans  les  conditions  ordinaires.  On  ne  doit  pas  moins  en  ron- 
kire  que  les  rétrécissements  du  bassin  encore  susceptibles  de  Liisser  passiT  la 
^,  mais  qui  opp«jsent  soit  à  l'introduction  des  branches  du  forceps,  soit  à  leur 
ticulation,  soit  à  la  progression  de  la  tête  par  les  tractions  directes,  des  ob>tii- 
^s  qui  semblent  insurmontables,  peuvent  encore  dans  une  cert^iine  limite  et 
D»  un  certain  nombre  de  cas  être  justiciables  du  levier.  En  conséquence,  o:i 
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irosl  iL'giliineinent  autorisé,  après  rinsucc(>s  du  forceps,  d'avoir  recours  à  h  oâ- 
niotoinie  ou  à  Topératiou  côsarienue  si  Tcufant  est  vivant,  qu'après  avoir  etnié 
le  levier.  De  même  les  praticiens  exerct*s  au  nianioment  du  levier,  et  qui  rem- 
ploient d'emblée  lorsque  l'impuissance  des  eiVorts  de  la  nature  est  évidente,  ne 
.sont  légitimement  autorisés  à  passer  outre  lorsqu'ils  échouent,  qu'après  avoir 
épuisé  les  ressources  du  forceps. 

Les  règles  générales  et  particulières  de  l'application  du  levier  sont  d'une gnnde 
simplicité,  mais  ne  constituent  pas  moins  un  procédé  opératoire  d'une  ex^titi 
souvent  diflicile,  sinon  pour  introduire  l'instrument,  au  moins  pour  donner  à  sn 
extrémité  une  prise  sulllsamment  sûre  et  solide  pour  qu'il  puisse  manonivrer  aiu 
efticacité.  liC  manuel  opératoire  et  les  modifications  qu'il  doit  subir  dérivent  pf» 
([ue  exclusivement  de  la  présentation  et  de  la  position  de  la  tète.  Aussi  AdlrOà 
indiquer  en  première  ligne,  parmi  les  précautions  préliminaires,  la  nt^cessitéd'oi 
diagnostic  certain;  et,  toutes  les  fois  que  l'examen  des  sutures,  des  fontanelles  et 
des  autres  points  de  repère  ne  donnent  (»as  au  diagnostic  une  certitude  absolue, « 
ne  doit  pas  hésiter  à  aller  directement  ^  la  i*echerche  de  la  position  :  il  fautàloril 
])rix  éviter  de  prendre,  à  notre  insu,  un  point  d'appui  sur  la  face  lorsqu'« 
suppose  l'enfant  vivant.  Un  autre  soin  préliminaire  sur  letpiel  les  partisans  k 
levier  insistent  avec  raison,  c'est  de  donner,  à  la  fenmie  placée  en  travers  sur  ai 
lit,  plus  encore  que  pour  l'application  du  forceps,  une  position  horizontale,  le  siège 
un  ]\e\i  élevé  et  dépassant  autant  que  possible  le  ])ord  du  lit.  En  effet,  comme  1> 
poussent  direittement  sous  l'arcade  du  pubis  l'instrument  dans  la  matrice,  le  mâ- 
che doit  être  renversé  tout  contre  le  périnée.  Voici  comment  ils  procèdent  :  ib 
accrochent  avec  Tindex  et  le  médius  de  la  main  gauche  l'orifice  utérin  et  le  ranè- 
neut  [lar  leur  face  palmaire  contre  Tnrcade  pubienne,  ils  font  ensuite  glisser  l'ei- 
tréinif'  de  l'instrument,  tenu  par  sa  partie  moyenne  et  fortement  renversé» 
arriiîre,  le  lonjjc  do  leur  face  dorsale,  en  \ui  f;iisant  suivre  les  contoui*s  du  crâw; 
on  re<'onnaît  j|u  elle  a  franchi  sa  circonférence,  le  point  dlificile  de  i'int^odll^ 
lion,  à  une  petite  secousse  et  à  un  peu  plus  de  liberté  de  rinstrunicnt  dès  qu'elle 
est  [«arvcnue  sur  la  ])aso  du  crâne,  ovi,  après  quilcjnes  tâtonnements,  elle  tnmTeuu 
point  d'apjiui  [)Ius  ou  moins  favorable  :  rinstnnnont  est  placé  commt*  il  /ai//,  sui- 
vant l'expression  consacrée.  On  comprend  facilement  qu'un  levier  à  courburelrop 
étendue  et  trop  proioiule  rende  plus  difficile  et  niémeiin)K)Ssil)le  rintro<luctioinli- 
recte.  On  peut  é^^alement  l'aire  arri\er  par  une  voie  hidiri'Cte  Finstrunient  50U5 
Tare^ide  du  pubis,  en  introduisant  son  extrémité  en  arrière  et  la  faisant  anivff 
S(uis  l'arcade  du  pubis  par  un  mouvement  de  spirale  allongée  contournant  lalt'l?; 
les  praticiens  exerces  au  maniement  du  forcej>s  useraient  de  ce  j>rocédé  plus 
volontiers  (juc  d(^  l'aulre.  On  dirige  et  on  place  autant  que  possible  rinslrurartl 
sous  le  <'orpsdu  pubis  du  côtédu  bassin  où  correspond  l'occiput,  phistotqu'eutte- 
ment  sons  la  symphyse,  pour  être  plus  en  rapport  avec  la  position  de  la  tctoel 
pour  atténuer  les  effets  de  la  compression  de  l'urèthre.  Parfois  il  se  porte  imiihi- 
blement  sous  la  symphyse,  d'autres  lois  on  peut  à  j)eine  le  faire  arriver  soif  ^ 
corps  <lu  pubis  où  Ton  veut  le  placer.  On  voit  «pie  la  irécaution  d'envelopper  l'io" 
strunient  dans  une  gaine  emplastique  pour  diminuer  les  eilets  de  la  coinpres*» 
sur  la  tèt(;  du  fœtus  et  sur  les  parties  de  la  mère,  est  parlaitenient  fondée,  et  >il' 
levier  n'a  plus  aujourd'hui  ces  garnitures  incomi>atil)les  avec  la  pi o prêté  de  lu»* 
strument,  on  peut  les  remplacer  au  moment  de  s'en  servir  par  des  bandektlt* 
de  ciioutchouc  vulcanisé.  ï-orscpron  s'est  assuré  cpie  rinstrument  est  bien  placé, «^i 
attend,  pour  le  i'aire  manœuvrer,  rarrivéed'uue  douleur.  C'est  une  rèyle  importante 
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kobsener,  nou-seulement  pour  le  concours  que  les  efforls  uaturdi}  apportent  à 
l'eipulsion,  mais  encore  conmie  moyen  de  fixer  la  tète  et  (l*empècher  Tinstru- 
lient  de  irlisser.  Au  moment  où  les  contractions  utérines  commencent,  on  saisit 
k  la  main  gauche  le  levier  près  des  organes  génitaux  et  Ton  presse  contre  la  tète 
le  haut  on  bas  pour  maintenir  le  point  d'appui  et  diminuer  la  pression  des 
pirties  molles  situées  sous  la  symphyse  des  pubis,  tandis  qu'on  soulève  de  la  main 
Iroile  le  manche  de  Tinstrumeut  vei's  le  ventre  de  la  mère,  de  manière  à  forcer  la 
lèle  à  s\'^*arter  du  pubis  et  à  descendre  dans  Texcavation.  11  faut  avoir  soin 
le  retirer  progressivement  l'instrument,  qui  ne  pénètre  guère,  au  début,  au  ddâ 
le  5  pouces  dans  les  parties,  à  mesure  que  la  tète  descend,  et  de  changer  dans  les 
iotenralles  les  points  d'appui,  de  manière  à  hii  permettre  de  subir  son  mouve- 
meutde  rotation  en  avant,  à  mesure  que  l'occiput  s'approche  de  l'arcade  du  pubis. 

La  même  manœuvre  s'ap])lique  aux  difl'érentos  positions  du  crâne,  et  ne  com- 
iwrte  d'autres  changements  tfue  ceux  qui  résultent  de  la  direction  de  la  tète, 
du  o5té  du  bassin  auquel  l'occiput  correspond  et  de  son  plus  ou  moins  d'éloi- 
gncmeut  du  pubis,  ce  (jui  fait  varier  le  point  d'appui  de  la  résistance  de  la  région 
nus-occipitale  à  la  région  mastoïdienne.  Si  Ton  voulait  tenter  de  laire  usage 
Al  levier  dans  les  positions  occipito-postérieures,  il  faudrait  le  diriger  obhqueuient 
invant  une  ligne  allant  de  Tapophyso  mastoïdc  au  menton,  ce  qui  augmenterait 
CDOore  sa  disposition  à  glisser  déjà  si  grande  dans  les  [lositions  favorables  à  son 
eni|iloi.  Si  l'on  voulait  absolument  en  fiiire  usage,  on  aurait  plus  de  chances  de 
i6iisir  en  porUmt  son  extrémité  sur  la  lempc,  au-devant  du  ])avillon  de  loreille 
on  sur  l'angle  de  la  mâchoire  inférieure. 

Il  est  à  ])eine  nécess«iire  d'indiquer  les  modifications  que  la  présence  de  la 
liée,  au  détroit  supérieur,  fer.iit  subir  au  manuel  opératoire.  iNous  avons  déjà 
bit  remarquer  que  le  levier,  comme  moyen  d'extraction,  était  d'une  application 
IrMiniitée  lorsque  la  face  était  descendue  sur  le  planciier  du  bassin,  même 
■applicable  dans  les  positions  niento-autérieures,  à  plus  forte  raison,  lorsqu'elh^ 
M  retenue  an-dessus  du  détroit  su|)érieur  par  un  vice  de  conformation  du  bassin 
•uun  olistacle  quelconque.  Si  l'on  essaye  de  s'en  servir,  c'est  surtout  en  le  lai- 
•nt  manœuvrer  à  la  seconde  manière,  c'est-à-dire  connue  moyen  de  redresser  la 
We,  de  changer  la  présontalion.  Mais,  pour  cela,  on  ne  |)eut  guère  plus  compter 
>Qr  le  levier  (|ue  sur  une  branche  du  forceps  et  surtout  sur  la  main,  (pii  peut,  si 
die  ne  réussit  pas,  aUcr  saisir  le^  pieds,  le  meilleur  moyen  à  prendre  en  pareil 
^.  Cependant,  si  la  tète  était  inmiobile,  fortement  engagée  dans  le  détroit  supé- 
rieur, ne  laissant  plus  de  chances  à  rubaissement  <lu  vertex  ou  à  la  version,  le 
■Crier  imurmit  agir  eilicacement  dans  les  positions  mento-latérales  directes,  dans 
Ciquell(*s  le  forceps  nA  inadmissible,  [Ku*cequerunedesesbran(^hes  portenûtsur 
t  devant  du  cou.  U)  levier  pourrait  facilement  être  introduit  sous  l'arcade  des 
^ubis  et  porté  sur  l'occipital.  Les  mouvements  d'élévation  et  de  traction  sur  le 
Qanelie  |Hjurront  hiire  descendre  la  tète  et  ramener  pro;;res^ivement  le  menton 
H  avant.  I)ans  la  [>osition  mento-postérieure,  le  levier  {xnit  à  la  rigueur  être  in- 
rtdiiit  sous  l'arcade  du  pubis  o\  suivn;  le  vertex  jusque  sur  l'occiput.  Mais  la 
lifficullé  de  faire  descendre  la  tète,  et  la  profondeur  de  l'introduction  qui  retire 
U  le\ier  une  partie  di*  sa  puissance  ne  permettent  guère  de  conq)ter  sur  ce 
doyen.  Si  le  forceps  est  le  ))lns  souvent  inqtuissanl  à  eutnihier  la  tète,  il  ])eut 
U  moins  réussir  à  lui  faire  exécut«>r  un  mouxement  de  mtation  en  avant,  mou- 
vement qui  ferait  cesser  les  difiicullé^. 

Dans  laccouchemenl  par  l'extrémité  pelvienne  ou  dans  la  version,  il  arrive  ^ou- 
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vont  ({ue  la  tétc  est  rclcime  dans  son  passage  à  travers  le  bassin  :  s'i)  n'est  pf 
rétréci,  la  main  est  le  moyen  le  plus  sur  et  le  plus  eypéditif  de  lever  la  difficoHé 
ot  de  soustraire  l'enfant  au  danger  d*aspliyxie  qui  le  menace.  Hais  s'il  est  retira, 
la  main  peut  être  impuissante,  et  le  cas  exiger  l'emploi  du  forceps.  Les  partimt 
(lu  levier,  surtout  M.  Coppée,  prétendent  qu'il  est  plus  expéditif  et  plus  sûr  qoek 
iorce[)S,  et  que  le  succès  a  déjKissé  toutes  leurs  es|>érances.  La  miiMBUvreom- 
sistc  à  tenir  le  tronc  du  fœtus  abaissé  vers  le  pénnce  et  ramené  contre  h  cnii 
droite  ou  gaucbe,  suivant  que  Tocciput  est  incliné  à  droite  ou  à  gauche,  pourqye 
le  manclie  de  l'instrument  puisse  passer  à  côté  du  cou  de  Tenfant.  Que  looGipit 
regarde  en  avant  ou  en  amère,  l'extrémité  de  l'instrument  est  portée  suri 
point  de  la  voûte  du  crâne,  le  vertex,  le  sinciput,  en  prenant  garde,  lonipe 
i'occi])ut  est  dirigé  en  arrière,  de  blesser  la  face.  Pour  cela,  il  suffit  de  faire  gfiaff 
l'extrémité  de  l'instrument  sur  la  tempe  jusqu'au  sinciput.  Si  la  face  remuai 
directement  en  avant  et  qu'elle  ne  pîit  être  inclinée  ni  d'un  côté  ni  de  TautR^ 
on  pourrait  à  la  rigueur  faire  glisser  l'instrument  siu*  la  face,  en  ajantsoink 
faire  avanciT  son  extrémité  au  delà  de  la  voussure  du  front.  Il  n'est  pas  nëcessàe 
d'insister  [>our  montrer  que  le  mouvement  d'élévation  du  nianclie  agit  d've 
manière  très-favorable  pour  engager  la  tôte  et  la  pousser  à  l'extérieur.  C'est  àm 
les  cas  où  l'instrument  prend  son  point  d'appui  sur  la  voûte,  comme  dans  cm 
où  il  agit  comme  moyen  de  redressement  que  les  leviers  à  courbure  plus  étenJM 
et  plus  prononce  convieinient. 

On  voit,  d'après  la  manière  d'agir  du  levier,  qu'il  ex]K)se  par  son  cxtréniilri 
comprimer  et  à  blesser  la  tête  de  l'enfl-int,  et  par  son  manche  à  comprimer  et  à 
blesser  l'urèthre  et  le  ex)l  de  la  vessie  de  la  mère.  Jusqu'à  quel  point  ces  ooa- 
pressions  peuvent-elles  avoir  des  suites  fàdieuses  pour  l'un  ou  pour  l'anlRi 
lorsque  la  résistance  à  vaincre  est  considérable  ou  bien  que  Vinstrument  M 
pas  manié  avec  toute  la  dcxlérilé  et  la  prudence  nécessaires  ?  Les  obsenatit* 
(l'application  du  levier  publiées,  jusqu'à  présent,  ne  sont  pas  assez  nombreiMS 
pour  juger  complètement  la  (pioslion.  (^imper,  qui  était  lort  au  courant  deh 
pratitpie  des  Koonhuysiens  de  son  temps,  parle  de  la  déchirure  de  Turèlhft 
(xmime  d'un  accident  conunun.  Il  note  aussi  le  iail  d'un  chirurgien  célèbre^ 
l5ois-le-I)uc,  (jui,  ayant  extrait  par  la  spatule  une  télé  transversalement  silmîf, 
l'occiput  vers  l'Ischion  gauche,  trouva  sur  le  [»ariétal  situé  en  avant  un  gnnJ 
«'ufoncement  produit  par  la  pointe  de  l'instruincut  ;  l'enfant  vécut  et  l'enfoo»' 
ment  disparut  en  cinq  mois  de  tenq)s.  Marchand  (de  Charenton)  a  poU^ 
une  observation  de  délivrance  par  le  levier,  la  bUe  étant  en  |)osition  occipitO' 
antérieure  gauche,  dans  laquelle  il  est  dit  que  la  pression  s'était  exercée  sur  k> 
côtés  de  la  tète  oîi  il  y  avait  une  contusion  plus  marquée  à  droite  qu'à  gancH^. 
Il  survint  un  phlegmon  dillus  qui  occupait  les  régions  parotidienne  et  mastoï- 
dienne; il  fut  ouvert,  et  au  l)out  d'un  mois  la  guérison  était  complète,  sansqtti' 
se  soit  montré  aucun  signe  de  contusion  du  cerveau.  Il  y  avait  en  outre,  annw- 
ment  de  la  naissance,  une  p:iralysie  de  la  face  à  droite.  I^a  mère,  apK^slaccoiid*' 
riKMit,  se  plaignait  de  douleurs  vives  à  la  partie  droite  du  bassin  ot  de  la  cuisse;  b 
miction  était  impossible;  on  fut  obligé  de  la  sonder  pendant  dix  joui's.  Daiisu* 
autre  ol»servation  d'extraction  du  fœtus  avec  le  levier,  du  même  auteur,  lesatti- 
(iouts  du  côté  de  la  nicre  furent  plus  graves  :  une  déchirure  des  grandes  lèntf 
donna  naissance  à  un  érysipèlc  Irauniatiquc  qui  gagna  la  fesse  et  parcounil 
toute  la  cuisse  droite  jusqu'au  genou  ;  on  fut  obligé  de  sonder  la  malade  jH^iA'rt 
prcs  de  deux  mois,  et  il  y  eut  une  fistule  vésico-vaginale  qui  guérit  seule  au  bout 


LEVR.\T-l'ERROTO>.  447 

huit  joars.  Nou<%  ne  clierrlicroiis  pas  à  coiicilicr  Inexistence  simiiHanée  d'une 
tentîon  d'urine  et  d'une  fistule  vésico-va^ânale,  ni  à  coniiircndre  la  l'acile  et  ra- 
ie gumMNi  de  celle-ci,  h  moins  (|ue  la  lésion  ne  portât  sur  le  canal  de  Turètln-e, 
HS  alors  il  serait  peut-^tre  plus  rationnel  de  Tattribner  an  levier,  bien  cpril  ait 
omplié  sans  peine  de  h  dilTicnlté,  qu'aux  tentatives  réitérées  du  forcep;».  Hyer- 
nx,  de  Bruxelles,  appréciateur  indulffcnt  par  sentiment  nationid,  convient 
pendant  que  le  levier,  manié  |iar  des  mains  inliabiles,  |»eut  avoir  de  plus  tristes 
nillatsipie  le  ibrce|)s:  et  il  ajoute,  comme  quelqu'un  de  bien  iiifunné  :  «  .Nous 
I  avons  vu  niallieui'ensement  beaucoup  dans  les  dernières  années  qui  étaient  de 
(tore  a  ébranler  notre  confiance.  »  Mais  il  l'ait  remarquer  avec  raison  qu'on 
ît  tenir  un  grand  compte  des  aflimiations  d'hommes  qui,  comme  Ikxldaert, 
ippée,  Fraeys,  assurent  que  dans  le  cours  de  leur  pratique  ils  n'ont  jamais  eu  à 
^loivr,  ni  sur  la  mère  ni  sur  l'enfant,  des  lésions  ^Taves.  Jacqoemier. 

BnuMBArm.  <^  De  Viscier  r  Jacques  et  Vax  de  Poll  Jliigo).  RoonhuyxrM  geheimonl- 
^Amsterdam  (en  hollandaise  17C>3;  notii-e  sur  le  levier  de  Hoonliuyseii,  rédij^èe  ^ur 
%  documents  laissés  par  de  Bruyn.  —  La  même  notice  traduite  du  hollandais  et  insc- 
ie  i  la  fin  du  tome  1"'  du  traité  thi-orique  et  pratique  des  accouchementSt  traduit  de 
■Itlaij:  par  de  Preville.  1754.  —  Lcvret.  Suite  des  obgervaiioni  nur  les  causes  et  les 
de  plusieurs  accouchements  laborieux  ;  sentiment  de  l'auteur  sur  le  levier  de 
\em.  ei  sur  la  manière  de  s  en  servir.  Paris,  1771.  —  Caupcr.  liemarques  sur  Us 
laborieux  par  l'eiur  lavement  de  la  tête,  rt  sur  V  usage  du  levier  de  Rottn- 
dans  ces  cas.  Dans  les  Mémoires  de  t Académie  royale  de  chirurgie,  tome  XV, 
t4ï,  —  Supplément  aux  remarqui.'s  de  Camper.  Mémoires  de  r  Académie  royale  de  chir., 
ne  IV.  —  Deleubte.  Traité  des  accoudtemcnts,  1777.  —  Outhoi*.  Discours  préliminaire  à 
t  Induction  des  observations  nouvelles  de  Theden.  Bouillon,  1777.  —  Rcchbeiigeb.  De  vecti 
waâtmdo.  Vi(«nnse,  1770.  ^-  lloix.  Hé/tonsc  à  Chayrou.  Journal  de  médecine,  janvier  et 
■n  1780.  —  BACDCLocQrE.  Traité  de  l'art  des  accouchements^  1781.  —  Genleii.  Programma 
it  métis  obsteiriculis  usu  dubio,  1780.  ~~  Sl-tthofp.  Vectis  lioonhuisenis  historia  et  itsu , 
iotting.,  1786.  —  1Ieru!(1acx.  Traité  sur  divers  accouchements  laborieux,  Bruiellcs,  1701. 
•Behaï.  MrtHluction  à  la  pratique  des  aceouc/iemenls.  Trad.  de  Tan^Iais  par  Kluy«keiis, 
M.  —  SlrLH3>.  Historia  litteraria  et  critiea  forcipum  et  verliiim  obstetriciorum. — Flamatit. 
mie  leeier  des  accoucheurs.  Journal  complémentaire  des  sciences  médicales,  1851.  — 
teuAi  X.  .\rticle  Levier  du  Dictionnaire  de  médecine  en  ôO  volumes.  —  Boi>daeiit.  De  tuangc 
sttÊmmeldu  forceps  et  du  levier  ;  rapports  et  discussions  sur  ce  travail.  Annales  et  bulle- 
m  de  la  Société  de  médecine  de  Garni.  1M2  et  1840.  —  Coppée.  Du  levier  en  obstétrique. 
hiUdius  de  T Académie  roy.  de  médecine  de  Belgique,  t.  VII.  —  Fiiaey«.  Du  levier  après 
■  sieiie  du  tronc.  —  Ih-DEBT.  }iotes  sur  l'équilibre  du  forceps  rt  du  levier  et  sur  le  choix  à 
'ùt  entre  ces  deux  instruments.  Mémoires  de  F  Académie  royale  de  lielgique,  t.  IV,  1800. 
"FiMW.  l'so  Hagionevole  délia  leva  nelV  obstetricia.  Bolopia,  1863.  —  Tarivieo.  ^otc 
ÏMêe  à  la  7*  éd.  du  Traité  d'accourhements,  de  Cazeaux.  Paris,  1867.  —  Marchait.  Du 
^^veps  et  du  levier.  In  Arch.  génér.  de  médecitur.  Paris,  1808.  —  Dt  même.  Accouchement 
tmàté  par  le  levier.  In  Gaz.  des  hAp.,  ii-  IIO;  1868.  J. 

LElBAT-rERROTO^'  (J.  F.  H.),  était  né  vers  i7lM),  au  lUificy,  où  son  pore 
serçail  la  médecine.  D'alionl  cliirnr;;icn  militaire,  il  lut  l'ail  prisonnier  sous  K^s 
Mirsdelierliii,  à  l'épocpie  tio  nos  d/'saslros,  envoyé  dans  une  |>elile  ville  de  Sibérie, 
1  revint  en  Krancc  à  la  paix.  lUru  docteur,  il  s*étal)lii  d'alwnl  à  .\eu\ille-sin- 
toie,  mais  ses  suças  dans  la  pratique  l'en^^agèrent  à  se  fixer  >ur  un  plus  vaste 
tetre  et  H  vint  à  Lyon.  Cesl  alors  (|u  il  ajouta  à  son  nom  de  iii*vriit  relui  de  son 
*au-père  Perrolon,  agent  ilc  change  à  Lyon,  atin  de  se  distinguer  du  <locteur 
«vrai  iF.  M.  l*li.),  qui  pratiquait  la  méilecine  dans  la  niénie  \illi'.  Il  se  fit  alois 
iQe  réputation  dans  la  pratique  obstétriude  et  obtint  la  place  de  niéde<'jnde  l'.Xn- 
^uaille.  Xons  signalerons,  entre  autres  reclierclies  nondjreuses ,  celles  qu'il  a 
<iles  sur  l'action  du  tartiv  stibié  dans  les  aflections  du  |H)umon,  sur  le  mo/i(*>>'/V/ 
archajuiu.sur  le  tnntenient  de  l'ongle  incarné,  et  surtout  sur  l'enqdoi  du  seigle 
'^oU:  dont  il  a  fait  une  monogi*a])liie  remplie  de  faits  intéressants. 
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Lcvrat-Perrotoii  a  succombé  le  24  février  i855,  à  l'àgc  de  soixante-cinq  am, 
:iux  suites  (l*uno  aftectiou  catarrhale  dont  il  était  tourmenté  depuis  plnsîean 
années.  Yoici  Tindication  des  princi|)ales  publications  de  ce  laborieux  médedu. 

I.  Observ.  ttur  l'emploi  du  tariratc  antitnonir  de  jtolaMe  (éinétîque)  dans  /et  phiegwmiia 
des  organe»  de  la  respiraltun.  Lyon,  1828,  in-8*.  —  H.  Obt.  «m*  Vemploi  médical  it  Vmi- 
fatr  et  du  soux-acétatc  de  plomb  dan»  quelques  névrosen  du  cœur  et  den  organe*  de  la  géné- 
ration, précédée»,  eic.  Marseille,  1829,  in-8-.  —  lU.  Ob»erv.  et  réflexions  sur  les  profriéUi 
obslélrifale»  du  seigle  ergoté.  Lyon,  1832,  in-8*.  —  Reclierches  et  observations  sur  lemgiià 
thcrnpeutiquc  du  seigle  ergoté.  Lyon  et  Paris,  1857,  in-8»;  nouv.  édit..  Lyon  et  Parif,  1855, 
in-S'.  —  IV.  Bulletin  médical  du  service  des  aliénés  à  l'hospice  de  t Antiquaille  dehfm. 
pendant  tannée  i^W.  Lyon,  1842.  in-S*",  tabh  —  Y.  Mém.  sur  Vemploi  de  V alcali  siàil 
fluor  ainmonia({ue  liquide^,  dans  la  cogueluche.  Lyon,  18  iO,  in-S**.  E.  Bc». 


LÉ¥RES.  ^  I.  Aaatomic.  La  bouclic  est  limitée  en  avant  par  des  proloii(;e 
nicnts  ti'i^unicntaii'cs  et  niusculcux,  parallèles  au  rebord  alvéolaire  des  niâchoins, 
juxtaposés  à  Télat  de  repos,  mais  pouvant  s*écartcr  en  formant  un  orifice  de 
l'orme  et  de  grandeur  variables.  Ces  prolongements  constituent  les  /rrrer.  Le 
môme  nom  est  appliqué  aux  rebords  de  quelques  ouvertures  naturelles,  telles  qoe 
celles  du  méat  urinairc  chez  l'homme,  de  la  dépression  vulvaire  chez  la  femme. 
Va\  pathologie,  on  désigne  aussi  sons  ce  nom  les  bonis  d'une  plaie  à  réunir.  Xoa 
ne  nous  occuperons  que  des  voiles  antérieurs  de  la  bouche. 

Les  replis  labiaux  sont  au  nombre  de  deux.  Ils  sont  charnus,  mobiles,  exln- 
sibles  et  contractiles.  Dans  lein*  ensemble  ils  représentent  une  région  restreinle 
de  la  face,  de  forme  ovalaire,  bornée  en  haut  par  le  nez,  en  bas  par  le  âlloB 
monto-labial,  et  sur  les  côtés  par  des  sillons  obliques  tpii  les  sép<irent  des  joues. 
Leur  étendue  préilominantc  est  transvei*sale,  et  dans  ce  sens  elles  sedlvisetitei 
deux  moitiés  superposées,  trirconscrivant  roriticede  la  bouche.  Les  lèvres  buccale^, 
séparées  conuiie  les  paupières  par  une  lento  trAns\er.sale,  sont  inégales  et  exemptes 
l'une  pîir  rap|)ort  à  l'antre  «le  la  symétrie  que  présentent  les  bords  des  fonti-sver- 
tic:ilcs  ou  anléro-postérionivs.  La  lèvrff  Mipérieure  est  plus  saillante  et  pn'seiite 
pins  (le  hauteur  (|ue  l'inlV-neure  ;  elle  s'en  ilistm^nie  aussi  par  des  iMirticubrilî*} 
de  loi  iiii'.  Les  deux  nr;;anes  se  rejoignent  en  di'hor>  par  deux  angles  a|»|«l^ 
commissures  ;  en  arrièie,  ils  sont  attachés  j>ar  la  muqueuse  au  reboixl  ahéobin 
de  cliacpir  niàrlioire,  au-devant  desquelles  nu  ap[>aroil  nnisculaire  coinpliqut*  Idir 
permet  d'exéeuterdes  uiouvcments  nombreux  et  d'inqmmer  à  l'orilice  buccal  If* 
tonnes  If'S  jdns  variées. 

L'vre  ."inpéricurc.  Klle  a  une  diret:tion  à  [»êu  près  verticale  ou  légèrenitnl 
iruliiiée  en  avant.  >uivant  la  saillie  des  dcnt>  et  du  reljord  alvéolaire.  Sî»  face  anté- 
rieure, un  peu  convexe  entre  les  sillons  naso-lahiaux,  présente  à  la  partie  moyenne 
la  tlépression  sou<-nasale,  sorte  de  gouttièiv  terminée  en  bas  par  un  tubercnk 
qnisaecusesîir  le  bord  libre  de  la  lèvre,  avec  une  saillie  variable  suivant  les  sujets. 
Kll«'  l'st  limitée  sur  les  cotés  par  desrehonls  rapliéaux  corres|Kuidanl  à  la  soudure 
des  hnur^reous  lonnateni-s  de  la  lèvre,  pendant  la  péritKie  primitive  de  la  ^i^' 
iiitr.i-utériiie.  (les  rebords  sont  marijués  chez  l'adulte  par  la  saillie  du  bord  interne 
du  niusclr  élévaleur  conmnm  de  la  lèvre  supérieure  et  de  l'ailî.'  du  nez  qui  liuit 
à  Cl?  nixeau.  A  partir  de  ces  rebords,  la  >url'ace  labiale  forme  à  droite  et  à  ^auclif 
un  plan  convexe  un  p<:îu  incliné  en  deliois,  jnscjn'au  point  ou  elle  se  conlouiia^ei' 
la  jo:ie.  Kn  arrière,  la  lèvre,  de  forme  concave  et  linntant  le  vestibule  de  l.i  Iwudi^. 
est  liMiiiide  et  recouverte  par  la  muqueuse,  qui  rattache  aux  os  sns-maxillairrf  «1 
(pli  foriiio  sur  la  ligne  médiane  un  repli  triangulaire  connu  sous  L»  nom  dc/Wii 
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Se  la  lèvre  ntperieure.  Le  bord  adhérent  de  la  lèvre  se  conliiiue  au  milieu  avec 
'eitréinité  postérieure  de  la  sous -cloison,  sur  les  côtes  avec  la  ligne  de  circon- 
eription  de  Torifice  des  narines,  puis  avec  Taile  du  nez  et  les  parties  constituantes 
eh  joue.  Le  bord  libre,  d*une  épaisseur  moyenne  de  8  à  iO  millimètres  chez  ra- 
idie, d'après  M.  Sappey,  est  d*unû  coloration  rosée,  et  fait  partie  du  contour 
ei'orifiœ  buccal.  Sa  direction  est  à  peu  près  horizontale  ;  il  est  toutefois  un  peu 
OBUTe  en  bas  et  arrondi  d'avant  en  anière,  de  manière  à  ne  s'appli([uer  sur  la 
tftie  correspondante  de  la  lèvre  inférieure  que  par  un  plan  moins  c'tendu  que 
€  k  coni|N>rte  la  totalité  de  la  surface.  Ce  ]x)itl  est  légèrement  ondulé.  Une  saillie 
nstc  ^  sa  partie  moyenne,  au  niveau  de  la  gouttière  sous-nasale.  Deux  faibles 
léfvessioiis  existent  à  droite  et  à  gauche,  et  puis  une  surface  inclinée  se  termine 
ju  commissures.  Ces  détails  de  forme  ont  quelque  im|>ortance  pour  expliquer  les 
lificultés  de  restituer  la  forme  exacte  de  la  lèvre  après  Topération  du  bec-de-lièvre, 
ft  les  artifices  auxquels  doit  recourir  le  chirurgien  |K>ur  approcher  le  plus  possible 
le  h  configuration  normale. 

lèvre  inférieure.  Elle  n'a  pas  la  disposition  verticale  pr^'^cédemment  indiquée  ; 
■peu  entraînée  par  son  propre  poids,  surtout  chez  certains  sujets,  sa  face  antérieure 
ivprde  en  bas  et  se  termine  au  sillon  transverse  qui  la  sépare  du  gienton.  Sa  face 
pHtérieure  est  revêtue  par  la  muqueuse  ([ui  la  fixe  à  l'os  maxillaii'c  iniérieur,  en 
■étonnant  qu'un  frein  médian  triangulaire  plus  court  que  celui  de  la  lèvre  supé- 
rinre.  Le  bord  libre  de  la  lè\rc  que  nous  décri\ons  présente  dans  son  ensemble 
mt  surface  convexe,  dont  la  régularité  est  modifiée  par  des  ondulations  superfi- 
âdlesea  sens  opposé  de  celles  que  nous  avons  signalées  à  l'autre  lè\re.  On  y 
nmrque  une  faible  dépression  m>'dianc  et  deux  élevures  voisines  qui  s'harmoni- 
iCit  avec  les  inégalités  correspondantes  du  liord  libre  supérieur. 

Les  extrémités  des  bords  labiaux  se  confondent  au  dehors  en  formant  les  corn- 
mmurei  (cuni  misrert*),  et  achèvent  de  circonscrire  l'orifice  buccal  jwr  un  point 
fonion  dont  les  côtés,  à  peu  près  parallèles  quand  la  l>ouche  est  fermée,  forment 
IB  angle  obtus  dont  le  sinus  plus  ou  moins  ouvert,  suivant  le  degré  d'élai-gisse- 
lent  de  l'orifice,  regarde  la  ligne  inétliano.  Ainsi  disposées,  les  deux  lèvres 
kttinent  Voriflce  buccal  qui  sert  d'entrée  aux  voies  digestives  et  «pii  forme 
■ni  une  des  limites  de  l'appareil  respiratoire.  Cet  orifice,  habituelleiiioiil  f'eriné 
p»  la  contraction  tonique  de  certaines  [larties  de  l'appareil  musculaire  d«*s  lèvres, 
st  susceptible  de  se  dilater  et  de  prendre  des  diiiiriisions  et  des  formes  nombreuses, 
n  rapport  a\ec  diverses  I onctions,  soit  de  nutrition,  soit  d'expression.  11  varie 
Tailleurs  naturellement  dans  son  étendue  en  donnant  lieu  aux  différences  de  coii- 
innation  connues  sous  le  nom  de  bouche  (jratulc,])etite  et  moyenne.  L'agrandis- 
«neol  de  l'orifice  buccal  est  produit  non-seulement  par  l'action  des  muselés  dilala- 
*Mi,  mais  par  récuteinent  des  mâchoires,  et  suivant  le  degré  d'entraînement 
aeentrique  des  rebords  labiaux,  il  |)eriiiet  le  passage  de  corps  volumineux,  Tex- 
ikntion  des  parties  profondes,  et  rend  possible  une  action  chirurgicale  sur  les 
>|EUies  qui  ap(»artieniient  à  la  Iwuehe  ou  qui  sont  en  rapport  a\ec  cette  cavité. 

Structure  des  lèvres.  Gîs  organes  sont  constitués  par  un  revêtement  cutanéo- 
■Uqueux,  formant  ii.i  reph  dont  l'intervalle  est  occupé  pai*  une  couche  niuscu- 
i'eetpardes  glandules.  Les  éléments  communs  des  organes,  vaisseaux,  iieiis 
•  tissu  conjonctif,  sont  réjiarlis  dans  ces  divers  éléments. 

le  revêtement  cutané  se  distingue  par  sa  densité  tjui  n'exclut  pas  une  certaine 
licatessc  d'organisation,  par  l'épaisseur  de  sa  partie  dermique,  laquelle  est  très- 
hérente  aux  muscles  sous-jacents  et  fournit  à  ces  derniers  des  jvoinls  d'attache 

iicT.  Exc.  r  5.  Il  20 
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iiuiUipliés.  Aussi  la  peuii  obéit-elle  complétenioiit  aux  contractions  isolées  à» 
fibres   (le  Tappai'eil  musculaire  complexe  des  lèvres,  circonstance  favorable  à 
TexpressvDn  physionomique.  L'adhéreuce  de  la  peau  est  plus  marquée»  d'aprts 
Uiubat,  ati  niveau  de  la  goutti^^e  sous-nasale  que  dans  tout  autre  point.  La  fiean 
des  lèvres  est  garnie  d*uu  grand  nombre  de  Mlicules  pileux  dont  chacun  leçot 
le  conduit  excréteur  de  deux  ])etites  glandes  sébacées.   Le  produit  de  sécrétion 
de  CCS  follicules  donne  lieu  chez  Thomme  adulte  à  des  poils  dont  la  direction  est 
difTérente  à  cba([ue  lèvre.  Ceux  de  la  Icvixî  supérieure  se  dirigent  généralement 
en  dehors  el  en  bas,  à  partir  de  la  ligne  médiane,  et  constituent  les  mmakh 
ches.  Ceux  de  la  lèvre  inférieure  descendent  verticalement  el  font  jtartiedeii 
barbe.  Au  niveau  du  bord  libre,  la  peau  se  modifie  et  prend  des  caractères  «k 
transition  qui  la  rapprochent  de  la  muqueuse.  Elle  devient  trans])arente  et  acquiert, 
I»ar  ce  fait,  une  coloration  rosée  diversement  nuancée,  suivant  les  sujets.  Des 
lides  légères,  à  direction  anléro-postérieure,  s'y  font  remai^iuer;  elles  résuHeot 
du  froncement  musculaire,  et  s'clfacent  sous  Tinfluence  des  contractions  didi» 
trices,  ou  simplement  par  le  fait  de  la  tui-gescence  vasculairc  dont  cette  région  est 
susceptible.  La  couche  é[)ithéliale  est  assez  éjKiisse;  elle  est  peu  adhérente, sujette 
\\  s'exfolier,  et^e  continue  avec  l'épithélinm  intra-buccal. 

La  muqueu!>e  labiale  est  rouge,  mince  el  assez  transparente  pour  laisser  ape^ 
cevoir  la  couleur  blanchâtre  des  glandules  qui  la  soulèvent;  elle  est  moÎDS 
adhérente  que  la  peau  et  peut  être  disséquée  pour  former  des  lambeaux  de  reié- 
tement  dans  la  chéiloplastie.  Son  chorion  muqueux  porte  des  papilles  coniquesqd 
se  logent  dans  les  dépressions  d'un  épithélium  pavimenteux.  La  destruction  limita 
de  cet  épithéliuni  se  produit  dans  les  inflammations  aphtheuSes  et  se  révèle  par<k 
ulcéralious  su])erricielles.  La  putréfaction  facilite  son  détachement  par  plaques 
plus  étendues  permettant  Tcxamen  de  sa  couche  profonde  et  indiquant  les  dt'-pitt- 
sions  oîi  sont  reçus  les  sommets  des  cônes  {)apillaires. 

Los  muscles  dos  lèvres  constituent  la  charpente  de  ces  orjjianes;  il<  en  détenni- 
nont  l'épaisseur  et  la  forme,  et  y  représentent  iin  îippareil  assez  compliqué,  des- 
tiné  au  resscrrenirnt  do  l'orilice  buc^il  et  à  sa  dilatation  dans  tous  les  sens. 

Ci'S  musclos  sont  au  nomure  de  dix-neuf,  lis  appartiennent  à  l'ordre  des  p«ju>- 
siers  et  ont  ce  caractère  commun  que  leui*s  fibres  sont  paies,  pins  ou  moins  infil- 
trocs  do  tissu  adipeux,  et  (ju'ils  sont  aplatis  dans  le  sens  antéro-)K)stérieur.  Le 
système  musculaire  de  l'orilice  buccal  permet  d'en  distinguer  les  parties  consti- 
tuantes,  par  leur  antagonisme.  L'un  de  ces  muscles,  le  plus  important  et  le  soui 
qui  appartienne  véritablement  aux  lovrts,  est  l'orbiculaire  ;  les  antres  vieurwnt 
des  diverses  régions  de  la  face  et  conver;:ent  vers  l'ouvei-ture  buccale,  qu'ils  sol- 
licitent en  diflérents  sens.  Ce  sont  pour  la  lèwe  supérieure,  et  de  diaque  ctUédeh 
ligne  médiane,  les  élévateurs  suporliciel  et  profond,  les  petits  zygoniatiqut»^  dont 
rexistenoe  n'est  pas  constante  ;  pour  les  commissures,  les  nuiscles  L'rand  zvgoDia- 
tique,  canin,  buocinatcur,  triangulaire  des  lèvres  et  risoriu.^  Snntorini;  pourb 
lèNre  inforienre,  le  carré  du  menton.  Ces  divers  nuiscles  seront  plus  opportunt'" 
ment  décrits  à  rartiolo  Face,  lis  ont  pour  la  plupart  une  insertion  os>euse  à  l'u" 
des  points  de  octle  région,  et  no  iont  réellement  partie  do  la  lèvre  que  pr  IrtW 
extrémitt'  buccale  qui  adhère  au  muscle  orbiculaire  et  s'insère  à  la  face  profond' 
di'  la  peau. 

L*  or  bifilaire  des  lèvres  ou  muscle  propre  de  Ja  région,  représont-.»  moins  »fl 
sphincter  complot  de  rorifico  buccal,  qu'un  double  demi-orbicnlaire  dont  cH* 
moitié  peut  exercer  une  action  isolée.  11  alfecte,  comme  la  région  labiale  lioiiti' 
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mstitue  h  charpente,  la  forme  d*uiie  zone  ovalaire  dont  le  milieu  est  occupé  par 
MiTerture  buccale.  Plus  épais  que  les  muscles  périphériques  et  sans  attache 
MUse,  Torbiculaire  des  lèvres  est  comme  suspendu  au  milieu  des  fîbres  rayon- 
fes  qui  convergent  vers  lui.  Ses  éléments  groupés  en  faisceaux  assez  épais  vers  le 
ïïi  libre  des  lèvres,  forment  deux  demi-ellipses  opposées  par  leur  concavité, 
s  fibres  rapprochées  du  bord  libre  n'appartiennent  pas  à  la  même  courbe  que 
%  plus  extérieures  ;  celles-ci  sont  très-arquées,  tandis  que  les  premières  se  rap- 
odient  de  la  dii*ection  horizontale.  Elles  sont  assez  serrées  et  n'admettent  pas 
liant  de  tissu  adipeux  que  les  muscles  rayonnes.  La  face  antérieure  de  Tortiicu- 
ire  est  recouverte  par  la  peau  qui  lui  adhère  fortement,  la  face  postérieure  est 
las  lâchement  unie  à  la  muqueuse  dont  elle  est  séparée  par  les  glandules  labiales. 
I  grande  circonférence  est  en  rapport  avec  l'extrémité  buccale  des  muscles  di- 
ncteurs  dont  quelques  fibres  s'insinuent  entre  leurs  couches  superposées,  avant 
'aboutir  à  la  peau.  La  petite  circonférence  est  libre  et  se  termine  pour  chaque 
emi-orbiculaire  aux  commissures.  Dans  ce  point,  les  fibres  du  muscle  buccina- 
Hir  et  particulièrement  celles  du  plan  proJ'ond,  s'entre-croisent  de  manière  à  ce 
ue  celles  d'en  bas  passent  dans  le  ])Ian  profond  du  demi-orbiculaire  supérieur, 
t  celles  d'en  haut  dans  la  couche  correspondante  du  demi-orbiculaire  inférieur, 
B  sorte  que  buccinateur  et  orbiculaire  ont  des  éléments  communs 'et  peuvent  être 
Misidérés  conmie  un  seul  et  même  muscle,  opinion  soutenue  par  M.  Cruveilhier. 

Les  lèvres  comprennent  encore  une  couche  de  ^/^im/e«  en  grappe  ayant  une  com- 
[liète  analogie  de  structure  et  de  fonctions  avec  les  glandes  salivaires.  Ces  glan- 
ilules  de  forme  sphéroïdale  irrégulière  constituent  une  couche  interposée  entre 
lepbii  musculeux  et  la  nuiqueuse,  qu'elles  soulèvent  et  oii  elles  aboutissent  par 
nn  conduit  excréteur  que  termine  un  orifice  distinct  à  la  loupe  et  même  à  l'œil 
ui.  L'agmination  des  glandules  est  telle,  qu'il  en  résulte  un  plan  assez  épais  et 
très-visible  dans  uue  section  perpendiculaire  des  lèvres  au  miheu  de  l'espace  com- 
pris entre  les  commissures  et  la  ]\{iiu\  médiane.  L'é])aisseur  de  la  couche  est  très- 
faible  dansée  dernier  point  ;  il  n'existe  plus  de  glandes  au  niveau  des  angles. 

Eléments  complémentaires  des  lèvres.  Us  comprennent  le  tissu  conjonctif, 
les  vaisseaux  et  les  nerfs.  Le  tissu  conjonctif  ou  cellulaii*e  des  lèvres  est  très- 
serré  et  peu  abondant  au-dessons  de  la  peau.  11  ne  se  charge  même  chez  les 
sujets  très-gras  que  d'une  petite  quantité  de  tissu  adipeux.  Plus  abondant  au 
niveau  de  la  couche  glandulaire  et  sous-muqueuse,  il  peut,  dans  ces  points,  s'in- 
Sltrer  facilement  de  liquides  séreux  connue  on  l'observe  dans  plusieurs  cas  de 
loméfaction  des  lÙMes. 

Vaisseau.r.  La  vascularité  de  la  région  est  très-prononcée.  Nées  de  plusieurs 
sources,  m:iis  surtout  de  la  faciale,  les  artères  coronaires  ou  labiales,  tantôt  pro- 
vient d'un  seul  tronc  qui  se  bifur(|ue  pour  donner  uue  branche  à  diaque  lè\re, 
Moi  se  di*tachent  isolement  au  nombre  d'une  ou  deux  pour  chacune.  Dubreuil 
Bsure  que  la  dualité  est  plus  fréquente  pour  la  lèvre  intérieure  que  pour  la  su- 
périeure. 

Arrivées  au  niveau  des  lèvres,  ces  Lranchos  traversent  la  couche  musculain». 
Arani|»entsinueusrmt'nt  au-dessous  i\v  celles-ci,  au  niveau  des  glandules  et  plus 
^  par  conséquent  de  la  iaco  nuiqueuse  de  la  lèvre,  circonstance  utile  à  connaître 
'Uand  il  s'agit  d'obtenir,  à  l'occasion  des  plaies  de  cette  région,  un  afCronlement 
iii  soit  à  la  fois  unissant  et  hémostatique.  Les  coronaires  s'anastomosent  entre 
Ile8,sur  la  li;^ne  médiane,  et  donneikt  des  artérioles  qui  établissent  dans  l'épaisseur 
îs  tissus  un  réseau  piuticulièrement  riche  vers  les  bords  libres.  Des  sources  arlé- 
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rîellcs  coinpluiicntaircs  alimentenl  le  résouii  Jabial.  Elles  sont  reprcscnléts,  pour 
la  lèvre  supérieure,  par  des  rameaux  d*émaiiatioii  de  la  sous-orbitaire,  de  la  bac- 
ralo  et  de  lalvéolaire,  branches  de  la  maxillaire  interne,  de  la  transversale  de  li 
face,  branche  de  la  temporale,  et,  pour  la  lèvre  inférieure,  par  des  rameaux  pro- 
venant de  la  mentonnière  et  de  la  sous-menlale.  Les  veines  ne  suivent  pas  com- 
plètement la  direction  des  artères  ainsi  que  nous  nous  en  sommes  assuré  dans  des 
préparations  spéciales  que  nous  avons  déposées  au  musée  de  la  Faculté  de  Moot- 
pellier  (Concours  pour  la  place  de  chef  des  travaux  anatomiqnes,  1831).  Nées  d'un 
réseau  sons-cutané  plus  prononcé  au  niveau  du  bord  libi-e  oî^  elles  contribuent  i 
la  turgescence  scmi-érectile  de  cette  partie,  ces  veines  se  prêtent  au  développe- 
ment des  angiomes  ou  tumeurs  érectiles,  si  fréquentes  sur  le  contour  de  Forifi» 
buccal  des  enfants.  Elles  se  rassemblent  en  troncs  irréguliers  moins  profoudset 
plus  nombreux  que  les  artères.  Celles  de  la  lèvre  supérieure  se  jettent  dans  11 
faciale.  Les  veines  de  la  lèvre  inférieure  descendent  en  nombril  et  gagnent  les 
veines  sous-mentales.  M.  Sappey  les  dit  chargées  de  valvules  résistantes.  Il  est 
certain  qu*elles  admettent  difTicilement  l'injection.  Mais  les  cas  |)atliologiqoes 
dévelopfjent  assez  leur  réseau  initial  pour  en  dessiner  la  disposition.  Les  /j/mphh 
titiues  de  la  lèvre  commencent  aussi  par  un  i-ésean  très-délicat  au-dessous  des 
couches  tégumentaires  et  notamment  au  nive:iu  du  bord  libre  et  de  la  muqueuse. 
Ceux  de  la  lèvre  supérieure  se  dirigent  vers  les  troncs  parallèles  à  l'artère  faciale 
et  gagnent  les  ganglions  sous-maxillaires  profonds  avec  lesquels  cette  artèiv,  (fi 
décrit  des  sinuosités  au-dessous  de  la  màclioii'e,  les  met  en  rapport.  Ia*s  lyin|4uib- 
ques  de  la  lèvre  inférieure  se  rendent  aux  ganglions  médians  ou  latéraux  de  h 
région  sus-hyoïdienne,  (}ui  sont  moins  profondément  plates.  La  direction  et  la  tc^ 
minaison  de  ces  lymphatiques  aident  à  conq)rendre  les  propagations  morbkle$(|a 
accompagnent  le  cancer  des  lèvres  et  expliquent  la  plus  grande  gravité  des  réci- 
dives ganglionnaires  attachées  au  cancer  de  la  lèvre  supérieure  qu'à  celui  de  l'in* 
férieure  où  coîte  maladie  est  d'ailleurs  beaucoup  plus  oonimune. 

Ncrffi,  Ils  sont  de  deux  ordres  :  les  sensilifs  sont  fournis  à  la  lèvre  siipmeurt 
parle  plexus  nerveux  très-riche  du  sous-orhilaire,  dont  les  filels  deseendcnt  ver- 
ticalement en  formant  un  plan  superficiel  pour  la  j)eau,  et  une  série  |»rofonile«iiii 
passe  aunlessous  du  nuiscle  orbiculaire,  pour  atteindre  les  j^laudulo  et  la  mu- 
queuse jusqu'au  bord  libre.  Les  nerfs  du  même  ordre  destinés  à  la  lèvre  inféiifOiï 
proviennent  des  fdcts  rayonnants  et  ascendants  du  nerf  nientonnier  «|ue  doniieli' 
Jcntaire  inférieur.  Les  nerfs  moteurs  sont  des  divisions  du  l'aeial,  et  arrivent aw 
nniscles  des  lèvres  dans  une  direetion  transversale,  (hi  les  di^tinL•ue  des  priitf- 
dents  non-scHlement  par  (relte  direction  v.[  ynr  leur  destination  exehi>iveii:i'nt 
nni^culaire,  mais  parée  (ju'ils  sont  jjIus  lins  et  \)\u<  uaciés. 

Dcvcloppement  et  variétés  p/n/siol(f(iiques  tien  lèvres.  I^i  question  du  dcre- 
loppement  des  lèvres  a  été  anqdement  traitée  à  l'occasion  du  I»ec-de-uèvee,  »'l 
pour  éclairer  la  fonniilicui  de  cette  anomalie  (ro//.  ce  mot  et  Tartiee  IlorciiE),  nous 
nous  contenlerons  d'indi([uer  ici  les  ehangenunts  (jue  Vâi/e  inqninie  aces  orgam> 
luuseulo-meuibraneux.  Les  lèvres  de  l'enfant  naissant  paraissent  pro[K)rlionnelle- 
meut  plus  longues  et  plus  volumineuses  que  e  -lies  de  Tadulle.  Elles  se  dirigent 
(»lus  en  avant,  disposition  en  rap|)ort  avec  Faete  de  succion,  et  qui  s'expli<l»h" 
d'ailleurs  par  l'absence  des  dents  d'où  résulte  la  diminution  de  hauteur  vertii'afe 
des  mâchoires.  Chez  l'adulte,  les  lèvres  prennent  une  disposition  bamioniqw 
avec  la  «ourbe  et  le  développement  de  ces  dernièrt's.  Elles  redeviennent  pn)|x>rtiûn- 
nellenient  jdns  longut  s  chez  le  vieillard  où  l'absence  des  dents   les  ramène  n» 
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irière,  en  moine  temps  (|uo  la  production  des  rides  et  Tatropliie  modifient  sin- 
^dièremenl  lenr  forme.  A  cet  A^^e  le  réseau  vasculaire  se  modifie,  le  bord  libre 
crd  sa  couleur  rosée,  et  prend  ainsi  que  la  muqueuse  une  nuance  violacée  ;  la 
ttu  s  altère  dans  sa  nutrition  et  devient  apte  aux  productions  épitliéliales  de  forme 
tmiqueuse. 

Le  sexe  imprime  aussi  aux  lè\Tes  un  changement  particulier.  Ackermann  (de 
Vterimirie  sexuum  prœter  genilalia)  fuit  remarquer  que  chez  Thomme  elles  sont 
hs  grandes,  plus  saillantes,  plus  charnues  que  chez  la  fenmie.  fluschke  ajoute 
|i*elles  sont  plus  rouges,  plus  chaudes  et  plus  sèches.  On  sait  que  ce  n*est  que 
sœptionnellcment,  ou  qu*apres  la  cessation  de  la  fonction  menstruelle,  que  la 
ktt  supérieure  de  la  femme  se  couvre  de  poils.  Dans  les  conditions  normales,  la 
modes  lèvres  est  plus  fine  chez  le  sexe  féminin;  les  bords  libres  sont  moins 
jab,  Taréte  qui  les  sé()are  de  la  face  cutanée  est  moins  accusée  ;  les  commis- 
nres  se  cachent  souvent  au  fond  d'un  pli  agréable.  La  forme  générale  de  ces  or- 
mes est  plus  gracieuse  ;  Torifice  buccal  est  plus  petit  et  par  ses  courl)es  heu- 
enses  aussi  bien  que  par  ses  rapports  harmoniques  avec  d'autres  parties  de  la 
ice,  il  roprésente  un  des  éléments  les  plus  marqués  de  la  beauté. 
Les  lèvres  présentent  des  variétés  individuelles  très-nombreuses  qui  donnent 
h  plijsioiiomie  un  caractère  jKirticulier.  11  suffirait  de  jeter  un  coup  d'œii  sur  les 
emarquables  planch«'s  de  Lavator,  dont  les  types  sont  si  spirituellement  choisis, 
«or  se  faire  une  idée  des  variétés  de  forme  dont  rorificc  buccal  est  susceptible. 
M  seules  différences  de  volume  des  lèvres,  abstraction  faite  de  leurs  mouve- 
iwots,  indiquent  des  dispositions  physiologiques  ou  psychologiques  assez  con- 
tantes pour  être  regardées  comme  vraies.  Dos  lèvres  charnues  et  modérément 
ttilantes  indiquent  une  bonne  constitution  et  de  la  disposition  à  la  sensualité.  Le 
olume  préfdominant  do  la  lèvre  supérieure  avec  mollesse  de  son  tissu  se  lie  au 
empiTament  lymphatique  et  n-vèlo  une  dis{K)silion  aux  scrofules.  La  lèvre  in- 
ârieure  renversée,  humide,  volumineuse  et  tremblante  indiipio  des  instincts  peu 
levés.  Des  lèvi-es  fines  et  d'un  dessin  ferme  et  correct  coïncident  avec  une  cer- 
aine  élévation  d'intolligeuie  et  de  décision  dans  le  caractère.  Les  peintres  plus 
Dcoreque  les  anatoniislos  étudient  ces  corrélations  et  Le  Brun  n'avait  pas  hésité 
Ldirc  que  la  l)ouche  est  la  partie  qui  de  tout  le  visage  marque  le  plus  parlicu- 
lèrement  les  disjtositioiis  intérieures. 

Les  races  se  caractérisent  en  |»arlie  par  la  disposition  physique  des  lèvres.  On 
iait  que  la  forme  dos  mâchoires,  la  direction  des  dents  et  le  pro<;nathisme  iniluent 
W  cette  (hrection  ;  quo  les  sujets  de  la  race  cauuisiquo  ont  les  lèvres  à  peu  près 
»'erticales,  que  les  KlhiopienN,  au  contraire,  et  les  sujets  de  race  malaise, ont,  à  des 
legrés  divei-s,  des  lèvres  obiiipios  en  avant  et  qui  doivent  leur  épaisseur  au  déve- 
loppement des  faisceaux  charnus  du  muscle  orbiculaire.  Dans  les  races  américaines, 
NJ  remanfue  que  les  Chiliens  ont  la  lèvre  inférieure  spécialement  développée. 

La  rechenrhc  des  dilïérouccs  (|ue  présentent  les  lèvi\'S,  suivant  les  espèces  ani- 
1»aJes,  nous  conduirait  hors  du  cadre  do  cet  article.  Nous  nous  contenterons  de 
"appeler  que  les  lèxros  proprouienl  dites,  considérées  comme  voiles  mobiles  ser- 
'nmt  à  la  clôture  de  la  bouche,  ne  se  rencontrent  que  chez  les  maumiilères  pro- 
prement dits,  où  elles  sont  des  organes  de  succion,  de  préhension  et  de  toucher. 
Incertains  et  spécialement  chez  quelques  carnassiers,  de  longs  poils  roides  de 
^Ihnre  su|)érieure  trausnietleiit  des  sensations  tactiles  assez  délicab-s.  Cliez  tous 
'ttmammiières,  y  compris  même  les  singes  anthropomorphes,  les  lèvres  sont 
^li^ues  en  sens  opposé.  Cette  obli(|uité  approche  du  parallélisme  chez  certains 
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d'entre  en.  Parmi  les  formet  întA'essantes  quon  peut  signaler  dans  ka  a^èm 
animales^  noua  citewHM  cellea  dea  tampires  ou  ph]^loationies»  qoiaeJiapoaeBtai 
miTartiire  parfaHement  ronde,  rappdant  la  boocbe  en  auçcâr  dea  lampraiar;  k 
défeloppement  de  h  lène  supérieure  de  cwtaîns  pachydermes,  oh  œt  orgmei'é- 
hrgit  et  s'épate  en  formant  le  groin  qui  porte  les  ouvertures  naaalea;  aesdêiB- 
loppement  encore  plus  marqué  ches  lea  proboscidiens,  où  la  lèvre  sapMaiin  et 
le  nés  confondus  «isemble  se  disposent  en  un  prolongement  cylindrique  fw 
grasde  pmssanco  musculaire  connu  80U8  le  nom  de  trempe  ;  la  diqioeition  biifc 
de  la  lèvre  supérieure  qu'on  rencontre  cliei  divers  manunifirea,  tda  qae  dei 
chfirspttrcs,  des  rongeurs  (lièvres),  des  ruminants  (brdâi,  chameau,  etc).Ceile 
fente,  normale  diea  ces  animaux,  se  présente  chei  l'homme,  comme  vice  de  eoa- 
fermation,  dérignée  sous  le  nom  de  ftoc-de-tièvre.  Citons  enfin  raheenoedeAmi 
proprement  dites  chea  l'omythorhynque,  oii  l'on  ne  retrouve  qu'une  poition  t^ 
mentaire  indurée  ou  coniée,  marquant  la  transition  au  bec  des  oiseaux  qmsoil 
dépourms  de  lèvres»  ainsi  que  les  vertébrés  iniSfrieun.  —  Dana  les  inaadis,  h 
bouche  se  compose  d'un  grand  nombre  de  pièces  :  l'une  d'elles  porte  k  nom  é 
labre^  on  a  restitué  à  une  autre  pièce  le  nom  de  lèwei  nuis  l'oiganisarion  bao- 
cale  dea  articulés,  établie  d'après  un  type  particulier,  cesse  de  mssemhhr  à  edk 
oh  la  présence  des  lèvres  peut  être  véritablement  admise. 

Ifsttgie  des  lèorat.  Les  fimctions  de  ces  oiganea  sont  complexes  et  dérivotfdB 
leur  organisation  musculaire  et  de  leur  sensibilité.  Les  lèvres  fonctionnent  ûomm 
organea  de  préhensbn  des  aliments,  cooune  agents  de  divers  actea  reapinlaipei; 
dka  contribuent  à  l'exercice  de  k  parok,  servent  à  exprimer  ks  sentimenls  fu- 
sionnés; elks  agisaeiit  aussi  en  tant  qu'organes  du  toudier. 

La  préhension  des  aliments  par  k  mouvement  des  lèvres  est  k  senk  reasÉii 
dévolue  à  quelques  animaux.  Chez  l'homme,  elle  est  une  des  premières  fimetioBi 
de  la  vie  extérieure,  car  l'acte  de  succion  est  un  de  ses  modes.  Dans  cet  acte,  li 
contraction  des  fibres  les  plus  extérieures  de  Torbiculaire  des  lèvres  projette  nr 
un  plan  antérieur  Torifice  buccal  qui  entoure  le  mamelon  ;  le  ride  qui  s'opère 
ensuite  dans  la  bouche  par  le  retrait  de  la  langue  favorise  l'arrivée  du  lait.  La  J^ 
liension  labiale  des  aliments  s'exerce  dans  d'autres  circonstances  par  des  contn^ 
tiens  partielles,  par  des  mouvements  harmoniques  ou  successifs  qui  font  pénétrer 
dans  la  bouche  des  aliments  solides  ou  liquides  ;  après  leur  introduction,  kslènei 
agissent  comme  organes  de  rétropulsion  pour  les  porter  au  delà  des  arcades  den- 
taires. Elles  servent  aussi  à  retenir  les  liquides  dans  l'intérieur  de  k  boudie.  U 
lèvre  inférieure,  en  particulier,  remplit  cet  office  chez  l'homme  et  empêche  h 
perle  de  la  saUve  ;  son  absence  ou  son  renversement  paralytique,  en  suf^Hrinuil 
cette  fonction,  apportent  quelquefois  un  trouble  dans  la  nutrition.  Le  rget  to 
aliments  dans  le  vomissement  s'accompagne  aussi  d'un  mouvement  labid  ^ 
agrandit  l'orifice  de  la  bouche  en  renversant  en  dehors  le  bord  libre,  comme  potf 
le  soustraire  au  contact  des  matières  expulsées. 

Divers  actes  liés  à  la  respiration  exigent  le  concours  des  mouvements  Wivx^ 
L'action  de  souffler,  de  siffler,  de  chanter,  a  pour  condition  le  changemeot  ^ 
l'orifice  buccal  qui  se  rétrécit  ou  s'allonge  i)our  participer  à  la  vibration  qw  1^ 
courant  aérien  détermine,  ou  qui  s'élai^t  pour  aider  à  la  propagation  des  son»* 
On  sait  que  k  paralysie  du  nerf  facial,  que  Charles  Bell  considérait  comme  kvd 
respiratoire  de  k  face,  rend  impossibles  certains  actes,  notamment  cdui  de  siffleft 
qui  exige  une  contraction  complète  de  l'orbiculaire  des  lèvres. 
La  participation  des  lèvres  à  l'exercice  de  la  parole  est,  chez  l'homme,  uiK  <k 
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leurs  fonctions  importantes.  Bien  que  la  distinction  des  sons  d'une  langue  pariée, 
d*après  les  organes  qui  sont  censés  les  produire,  soit  insuffisaiile,  elle  répond 
cependant  à  certains  faits  d'observation,  et  les  lèvres  jouent  un  rôle  notable  pour 
la  voii  articulée.  Dans  la  prononciation  des  voyelles,  le  contour  de  rorificc  buccal 
affecte  des  dimensions  différentes.  Kempfen  lui  attribue  des  degrés  de  largeur 
représentés  par  les  cbilfres  proportionnels  suivants  :  5  pour  la  voyelle  a,  A  jtour  e, 
3  pour  i,  2  pour  o,  i  pour  u.  Certaines  consonnes  exigent  le  concours  prédomi- 
nant des  lèvres  et  sont  dites  pour  ce  motif  consonnes  labiales  ;  ce  sont  les  lettres 
b,  p,  m,  r,  f.  Les  vices  de  conformation  des  lèvres  en  empêchent  ou  en  gênent 
b  prononciation. 

Comme  organes  du  toucher,  les  lèvres,  innervées  par  les  filets  émanant  de  la 
cinquième  paire,  jouissent  d'une  sensibiUté  très-délicate  ;  peu  de  surfaces  ressen- 
tent le  chatouillement  avec  autant  de  vivacité;  la  sensation  tactile  s'exalte  jusqu'à 
h  sensation  voluptueuse  dans  le  baiser.  Chez  certains  animaux,  les  lèvres  sont  le 
siège  à  ))eu  près  exclusif  du  sens  du  toucher  et  doiment  des  impressions  très-fidèles. 
Enfin  la  région  labiale,  en  raison  de  la  multiplicité  des  éléments  musculaires 
qui  entrent  dans  sa  composition,  se  prête  à  des  mouvements  Irès-variés  qui  con- 
courent à  l'expression.  Ces  contractions,  qui  peuvent  se  localiser  dans  des  mus- 
cles isolés,  ainsi  que  dans  des  portions  de  muscle,  comme  l'ont  prouvé  les  expé- 
riences de  M.  Duclienne  (de  Boulogne)  sur  l'éleclrisation  localisée,  réalisent,  par 
leur  production  isolée  ou  combinée,  des  expressions  très-diverses.  I^s  passions 
heureuses,  la  gaieté,  la  suqtrise  agréable,  l'admiration,  se  caractérisent  par  l'action 
-des  muscles  dilatateurs,  notamment  par  celle  des  muscles  obliques  qui  relèvent 
les  angles  labiaux  (zygomati({ue,  canin).  Le  sourire  et  le  rire  oral,  qui  sont  pro- 
•pres  à  l'espèce  humaine,  se  rattachent  à  cette  catégorie.  Les  laissions  tristes,  au 
contraire,  se  révèlent  par  l'action  des  muscles  qui  abaissent  les  angles  (triangu- 
hires  des  lèvres).  Mille  nuances  dans  la  forme  résultent  de  contractions  partielles 
qui  s'accusent  surtout  au  niveau  des  commissures  et  représentent  le  dédain,  la 
fierté,  l'ironie.  Ces  mouvements  des  lèvres  s'associent  généralement  à  la  contrac- 
tion des  muscles  faciaux  des  autres  régions  et  complètent  l'expression  physiono- 
mique.  H.  Ch.  Blanc  (Grammaire  des  arUi  du  dessin)  l'ait  remarquer  ({ue  l'état 
de  calme  de  la  physionomie  se  traduit  par  l'horizontaUté  des  lignes  buccale,  nasale 
et  palpébralc  ;  les  passions  gaies,  par  l'obliquité  générale  de  ces  lignes  en  haut  et 
endcliors;  et  les  passions  tristtîs,  par  une  direction  opposée.  Lorsque  les  mouve- 
ments des  lèvres  sont  à  la  fois  discordants  et  exngéi'és,  il  en  résulte  les  grimaces 
qui  sont  la  caricature  des  passions. 

g  II.  Pstholog^le.  Nous  examinerons  successivement  les  anomalies,  les  plaies, 
ks  maladies  inflammatoires  de  l'ouverture  bncx^ale,  les  difformités  accidentelles, 
les  tumeurs  et  les  ulcères.  Ce  qui  concerne  la  séméiologic  médicale  a  été  traité 
à  l'article  Bouche. 

ANOMALIES.  Va  région  labiale  est  sujette  à  quelques  vices  congénitaux  de  con- 
formation qui  rentrent  dans  le  domaine  de  la  cliirurgie.  L'anomalie  princqiale  est 
le  bec-de-lièvre  et  a  déjà  été  décrite  (ro//.  ce  mot).  Les  autres  j)eu  nombreuses  se 
résument  dans  Tocclusion  de  la  bouche  et  l'exstrophie  des  lèvres. 

Occlusion  congénitale  de  la  Itoitche.  Ce  vice  originel  de  conformation  est  extrê- 
mement rare.  La  science  n'en  ik)ssihIc  (|u'un  petit  nombre  d'exemples  sujets  à  dis 
i»9sion.  C'est  donc  ime  assertion  émise  sans  examen  approfondi  que  celle  d^" 
4.  Béranl  qui  déclare  ass(*z  commune  une  pareille  anomalie.  D'une  manière  gêné. 
raie,  il  est  reœnnn  en  tératologie  (pic  les  imperforations  des  ouvertures  naturelles 
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des  pnrlics  iuriVieurcs  du  corps  sont  boniicoup  plus  communes  que  celles  des  |itf- 
ties  su{>orieurcs.  Ainsi,  on  obsene  assez  iroquemment  les  im|)eriorations  de  raniu 
ot  du  rectum,  celles  du  vagin,  celles  morne  du  canal  de  Turèthre,  surtout  lors- 
qu'il y  a  des  embouchures  anomales.  Mais  les  occlusions  congénitales  sont  absolu- 
ment rares  aux  ouvertures  naturelles  de  la  région  cc^phalique,  et  parmi  ce  genre 
d'anomalies  on  n'a  guère  noté  ({ue  les  occlusions  des  ouvertures  correspondiot 
aux  organes  des  sens,  telles  que  celles  du  conduit  auditif,  Fadhérence  congâii- 
tale  d&s  pau[)ières.  On  a  vu  moins  souvent  les  oblitérations  des  narines  qui 
servent  eu  même  temps  à  une  fonction  organicfue,  la  respiration.  Quant  à  Timpa-- 
Ibration  de  la  bouche,  elle  est  essentiellement  rare.  11  faut  du  moins  distinguer 
deux  cas,  celui  où,  la  bouche  ne  s'étant  })as  formée,  il  y  a  plutôt  absence  des  élé- 
ments antérieurs  de  la  cavité  buccale  qu'imperibration  véritable  de  lorifice  buod 
organisé,  et  celui  où  les  lèvres  formées  sont  devenues  adhérentes  pendant  U  vt 
intra-uti  riue  par  excès  de  cloisonnement  antérieur  de  la  bouche  ou  par  un  »de 
pat1iologi(|ue  ayant  clos,  par  cicatrisation  ou  par  tout  autre  mécanisme,  une  partie 
d(^  rorifice  buccal.  La  première  catégorie  comprend  les  cas  où  un  arrêt  de  dére 
loppement  général  a  atteint  l'extrémité  supérieure  de  l'intestin  oral:  aussi K 
l'a-t-on  observé  que  dans  les  cas  de  monstruosité  complexe,  incompatible  atec  h 
vie.  Les  auteurs  s'expliquent  très-brièvement  sur  ce  point.  I.  (leoffroy  Saint-Hibire 
ne  cite  aucune  observation  qui  lui  .soit  personnelle  et  constate  simplement  la  rareté 
di;  l'anomalie.  Cruveilhier  se  contente  de  dire  qu'elle  coïncide  avec  la  cyclopie.  l»  j 
observations  de  Haller,  de  Verdier,  de  Srhenck  .se  réduisent  ùde  simples  asser- 
tions. Dans  la  seconde  catégorie  où  il  y  a  véritablement  occlusion  de  l'onlice 
buccal,  la  bouche  étant  d'ailleui*s  bien  constituée,  l'im perforation  tient  à  la  pré- 
sence accidentelle  d'une  membrane  obturatrice  ou  à  une  adhérence  des  lèvr». 
L'existence  de  cette  sorte  d'hymen  bucc^d  rentre  dan.N  le  domaine  de  la  chiruffnt 
L'une  dos  premières  obsorvalious  authonliquos  qu'ait  recueillies  la  science  est  due 
à  Litlre.  (Mémoires  de  TAcad,  des  scieuceSy  iliW.)  l/o])errule  cutané  fermait i 
la  fois  rorifice  de  la  bouche  et  les  narines.  Dans  les  exemples  cités  ])ar  lliK'hucr 
(Acla  nat.  ctirios,,  t.  Il,  p.  2i0j,  et  par  Olaiis  Borrichius  (Acta  Hafniensia,  t.ll). 
robluratioîi  n'atteignait  pas  les  narines,  mais  il  existait  conirurriniment  d'autns 
anomalies.  Desgencttes  (Gazette  salutaire,  170î2)  signale  le  cas  d'un  entant iu' 
au  septième  mois  de  la  grossessr*  et  cpii  avait  la  bouche  inij)erl'orée  sans  indiqmr 
d'autros  vices  de  conformation.  Lorsque  I'o(*rlusion  buccale  tient  à  dfs  adliéreHC«'> 
ac'cidenlellement  établies  entre  les  lèvres  ])en(hnt  la  vie  lœtale,  on  peut  su|i|«ostT 
un  étjil  pathologique  inllainniatoire  ou  ulcéreux  ayant  eu  pour  résultat  l'uniflo 
cicatricielle  des  lèvres  de  rorifice  buccal.  Tel  était  le  cas  d'\m  sujet  cité  parPercy 
{Mémoires  sur  les  ciseaux,  p.  70),  où  ce  chirurgien  prati^pia  l'incision  de  h 
cicatrice. 

L'absence  de  la  bouche  avec  occlusion  de  l'extréMiité  supérieure  du  tubedige>- 
tif  ne  peut  Iburnir  à  l'art  aucune  indication.  Les  monstres  qui  la  présentent  soiil 
mort-nés.  Mais  les  cas  où  la  bouche  est  fermée  par  une  mendirane  accidentelle  ou 
par  des  adhérences  cicatricielles  sont  susce])tihles  de  guérison,  .surtout  si  le?  na- 
rines sont  libres  et  <jue  les  secours  chirurgicaux  soient  prompts.  Sohenckdit 
avoir  ainsi  rétabli  forcément  l'ouvertuix'  buccale  chez  plusieurs  uouveau-m">, 
sans  dire  (piel  mo\en  il  avait  employé.  Le  sujet  observé  par  lUichner  avait  et*', 
comme  plus  tard  celui  de  Percy,  heureusement  soumis  à  rintervenlion  de  l'art. 
Les  procétiés  à  mettre  en  usage  en  pareille  circonstance  ayant  une  compl«'ti" 
analogie  avec  ceux  dont  nous  devrons  nous  occuper  à  l'occasion  des  rétaVisH- 
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meiits  accidentels  de  la  bouche,  nous  aurons  roccasion  d'y  revenir  plus  opportu- 
nément dans  le  cours  de  cet  article. 

Exstrophie  des  lettres.  Nous  désignons  sous  ce  nom  une  disposition  anomale 
i|ui  consiste  en  un  renversement  des  lèvres  avec  saillie  ou  chute  plus  ou  moins 
considérable  de  la  muqueuse;  une  atropliie  partielle  des  lèvres  du  côté  de 
la  couche  cutanée  avec  rétraction  des  fibres  les  plus  extérieures  de  Torbicu- 
laire  peut  amener  ce  renversement  cjue  nous  avons  remarcfué  spécialement 
h  la  lùvre  inférieure.  Vne  hypertrophie  congénitale  de  la  muqueuse  avec  excès 
du  tissu  sons-muqueux  peut  amener  le  même  résultat  et  se  rencontre  plus 
souvent  à  la  lèvre  supi^rieurc.  Cette  dernière  difformité  assez  commune  est  connue 
sous  le  nom  de  bourrelet  labial  ou  lèvre  double.  Dans  ce  cas,  la  muqueuse  forme 
au  niveau  du  bord  libre  de  la  lèvre  et  en  dépassant  co  reboi'd,  une  saillie  transver- 
sale parallèle  à  la  lèvre  aifcctée  et  d'un  volume  apparent  parfois  aussi  considé- 
rable que  celui  de  l'organe  normal.  Cette  plicature  désagréaldc  et  qui  altère  l'ex- 
pression naturelle  de  la  bouche  devient  précisément  plus  saillante  dans  les  cas 
uù  cette  expression  est  mise  en  jeu,  notamment  dans  le  rire.  J'ai  vu  une  femme 
diez  laquelle  cette  double  lèvre  existait  à  un  degré  tellement  prononcé  que  même 
à  l'état  de  repos  le  bourrelet  supplémentaire  parlant  de  la  lèvre  supérieure  re- 
couvrait rinférieure.  Ce  bouiTolet  est  sujtît  à  se  gonfler,  h  s'ulcérer  et  devient 
antez  gênant  pour  que  ceux  qui  présentent  celte  détbrmation  désirent  s'en  dé- 
barrasser. 

Le  bourrelet  muqueux  labial  doit  être  distingué  do  Tectropion  labial  qui  ré- 
sulte le  plus  souvent  de  destructions  accidentelles  «runc  [lortion  de  peau  plus  ou 
moins  étendue,  suivie  de  cicatrices  qui  renversent  la  lèvre  en  dehors. 

Lorsque  le  bourrelet  s'accroît  par  l'ongorgement  du  tissu  sous-muqueux  on 
[leut  se  borner  à  lui  op(X)ser  des  topi({ues  astringents  sous  forme  de  lotions  ou 
de  pommades.  Mais  lorsque  sans  cotle  c(>m[)lication  il  déixisse  désagréablement 
ie  niveau  du  bord  libre  des  lèvres,  le  seul  Irai tcmcnt  rationnel  à  lui  opposer  cou- 
rte dans  sa  destruction.  On  pourrait  atlcindro  ce  but  en  employant  la  c«mlênsa- 
tioo  à  l'aide  d'un  pinceau  chargé  d'un  liquide  caustique,  tel  que  le  nitrate  acide 
kjdrargyrique  ou  le  beun'c  d'antimoine.  Mais  la  position  même  du  repli  à  l'entrée 
<le  b  bouche,  la  possibilité  de  la  diffusion  de  l'aclion  caustique  sur  les  [)oints 
voisins,  le  voisinage  des  dents  sont  tout  autant  de  circonstances  qui  indépeudam- 
nient  de  la  douleur  et  de  la  lenteur  de  cette  action  thérapeutique,  en  conlre-indi- 
i|uent  l'emploi.  Une  o|)ération  sinqde,  prompte  el  sure,  l'excision,  est  iniiniment 
prélëfable;  le  bistouri,  et  mieux  encore  les  ciseaux  agiraient  lacilemeut  dans  ce 
but.  La  profondeur  à  laquelle  \\  faut  porter  l'action  de  l'inbtrumeiil  peut  variei*. 
Sib  base  du  liourrelet  était  indurée,  il  serait  nécessaire  de  dé|>asser  les  limites 
de  l'induration  après  avoir  convenablement  renvei'sé  la  lèvre  pour  agir  a\ec  plus 
de  pri'-cision.  Li  cicalrisatiou  du  tissu  nuiqueux  s'opère  d'oixlinairc  avec  une 
gnodc  promptitude.  Il  y  aurait  avantage  à  accélérer  ce  résultat  par  lapplication 
de  quelques  |M)ints  de  suture. 

PuiES.  Les  pifjùrcH  siniph^s  des  lèvres  ne  présentent  rien  de  particulier  dans 
^te  région.  Lorsi|u'elles  sont  com])liquées  de  la  présence  d'un  venin  (piqûres 
d'abeilles),  elles  donnent  lieu  à  un  ^onilemeut  rapide  et  considérable.  —  Hlles  b'ac- 
^pagnent  assez  fréquennnent  de  la  présenci*  d'un  corj)s  étranger  métallique  ou 
de  toute  autre  nature,  connue  on  l'observe  à  la  suite  des  sutures  nécessitées 
l«r  diverses  opérations.  Dans  ce  cas  peuvent  se  produire,  ([uoique  rarement,  des 
^idents  inllannnatoires. 
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Les  contusions  et  les  plaies  contuses  de  la  mùuie  n*gion  se  produisent  iiioias 
l'oqiiemnient  que  dans  d'autres  |KU'tics,  à  cause  de  la  mobilité  des  lèvres.  Toute- 
fois le  point  d*appui  que  leur  oflrent  en  arrière  les  dents  et  le  rebord  alvéolaift 
les  exposent  ù  des  solutions  de  continuité  dans  lesquelles  le  tissu  subit  une  sorte 
d*écmseinent  entre  le  corps  vulnérant  extérieur  et  la  surface  résistante  profonde. 
Tne  circonstance  particulioi*e  doit  être  notée.  Le  tissu  de  la  lèvre  code  (piclqne- 
lois  avec  une  certaine  régularité,  lorsque  Tagent  contondant  exerce  une  adin 
directe  et  assez  limitée,  et  que  la  saillie  verticale  d'une  alvéole,  jouant  le  rôle (tr 
crète  ou  d*aréte,  facilite  la  division  du  tissu.  La  contusion  est  pour  ainsi  din 
linéaire  et  la  division  qui  Tacconipa^aie  est  pres(pic  assimilable  à  celle  que  pro- 
duirait un  instrument  tranchant.  Nous  avons  vu  un  cas  de  ce  genre  dans  lequel 
la  réunion  immédiate  put  se  faire  sans  aucune  dlfliculté.  D'auti'cs  fois  la  [daieest 
déchirée,  frangée,  inliltrée  de  sang,  ses  bords  peuvent  môme  être  mortifiés;  dav 
ces  cas,  recchjmose  est  toujours  plus  étendue  vei-s  la  face  profonde  des  lèrm 
()ue  vers  la  face  cutanée  à  cause  de  la  la\ité  du  tissu  cellulaire  sou»-niuqaeai  el 
de  la  proximité  relative  des  vaisseaux  et  de  la  face  profonde  des  lèvres.  Les  plaie» 
contuses  des  lèvres  s'observent  quelquefois  à  la  suite  de  Taction  d*annes  à  lIsB, 
soit  qu'une  portion  plus  ou  moins  étendue  de  Torgane  soit  perforée  ou  emport» 
par  un  projectile,  comme  l)u[)uytren  en  a  cité  des  exemples,  soit  que  Tactioode 
la  poudre  ayant  agi  en  même  temps,  ait  fait  subir  aux  tissus  une  distension  et  u  ' 
écrasement  qui  divise  la  lèvre  eu  lanibe^nix  irréguliers,  déchirés  et  ne  teiuntin  : 
parties  respectées  que  par  des  pédicules  plus  ou  moins  étendus  ;  des  lésions  de  a 
genre  s'observent  principalement  chez  les  sujets  qui  attentent  à  leurs  jours  en» 
tirant  un  coup  de  |)istolet  dans  la  bouche.  J'ai  observé  ce  genre  de  lésion  surui 
malheureux  sourd-muet  qui,  dégoûté  de  l'existence,  avait  voulu  s'en  débamsser 
par  ce  moyen.  Les  lèvres  avaient  cenié  le  bout  de  l'arme  et  la  déflagnition  de  b 
poudre  avait  déchiré  et  brûlé  leur  tissu  en  le  divisant  en  éclats  et  le  souillant  ils 
débris  noirâtres  de  la  substance  explosive. 

Les  plaies  labiales  peuvent  être  produites  par  des  morsurea  et  des  dcchirura. 
J'ai  vu  un  enfant  qui  s'étant  placé  par  curiosité  à  l'entrée  d'un  terrier  où  était  un 
furet,  avait  été  saisi  aux  lèvres  par  l'animal  et  avait  été  cruellement  déchiré.  Lk 
partie  de  la  lèvre  supérieure  et  l'aile  gauche  du  nez  avaient  été  cni|"orlâs;il 
lallut  une  opération  autoplastique  pour  répaier  la  difformité  cicatricielle. 

L^s  |»laics  par  instrument  tranchant  sont  les  plus  fréquentes  et  vjirieiit  jiw 
leur  siège  leur  direction  et  lenr  étendue;  on  les  distingue  en  cx)mplètes  et  incou>- 
plètes,  celles-ci  i>euvenl  être  avec  perte  de  substance.  Les  instruments  vuhulrant 
peuvent  intéresser  l'épaisseur  du  tissu  labial  du  côté  de  la  ])eau  on  du  côté  de  b 
inncjueuse  ;  ces  dernières  sont  moins  fréquentes  (jue  les  plaies  cutanées.  Quoiqu'il 
en  soit,  dans  les  divisions  incomplètes,  la  conservation  de  l'une  des  couches  de  b 
lèvre  re[)résente  un  obstacle  imporlant  à  l'écartement  de  ses  bords.  I^es  divi<ioir> 
verticales  complètes  des  lèvres  s'élevant  à  une  hauteur  variable  de  l'orçaw 
sont  suivies  d'un  écartement  considérable,  |)roduit  par  la  contraction  du  muscir 
orhiculaire  qui  cesse  d'être  l'antagoniste  des  diducteurs  et  qui  reçoit  le  concoup 
(le  ces  derniers  pour  accroître  l'intervalle  qui  sépare  les  bords  de  la  sohitioD  de 
continuité.  On  reitiarque,  dans  ce  cas,  les  mêmes  ellels  que  dans  les  fissures  cou- 
génitales.  La  déformation  augmente  par  les  cris  et  ])ar  toutes  les  causes  dv  !»«• 
vtînients  locaux  aver.  œlte  différence  que  la  diduction  des  boitls  de  la  plaie  labial 
s'accompagne  d'une  douleur  assez  vive.  Une  hémorrhagie  quelquefois  abondant*' 
accompagne  ces  plaies  ;  la  perte  de  sang  est  d'autant  plus  grande  que  la  di«>i** 
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est  plus  rapprodiéc  des  commissures  et  par  conséquent  du  point  oii  les  coronaires 
labiales  ont  le  plus  de  volume  et  se  trouvent  le  plus  près  de  leur  origine  au  tronc 
de  la  faciale.  Les  bouts  artériels  se  montrent  saillants  h  la  surface  de  la  division, 
par  suite  de  la  rétraction,  plus  forte  dans  le  tissu  musculaire  que  dans  le  tissu 
artériel.  Cette  réti'action  fuit  paraître  les  plaies  labiales  plus  grandes  qu'elles  ne 
sont  réellement  et  met  à  découvert  une  bonne  étendue  des  arcades  dentaires. 
Les  plaies  labiales  par  instrument  tranchant  peuvent  s  accompagner  de  perte  de 
substance  ;  c'est  une  lésion  chirurgicale  bien  commune,  puisqu'elle  est  un  résultat 
de  la  plupart  des  opérations  qu'on  pratique  pour  enlever  les  lésions  organiques 
dont  les  lèvres  sont  le  sioge.  Les  excisions  en  V  donnent  lieu  à  un  écart  ({ui  tend 
à  effacer,  pour  ainsi  dire,  la  ])ortion  restante  des  KVres;  mais  une  traction  exercée 
sur  ces  restes  labiaux  leur  restitue  encore  une  certaine  étendue.  Les  plaies  trans- 
versales faites  aux  dépens  des  bords  diminuent  d'une  manière  proportionnelle  la 
hauteur  de  la  lèvre  intéressée  et  modifient  {lar  suite  ses  usages.  Ces  plaies  exposent 
surtout  aux  hémorrhagies  veineuses  ;  leur  examen  direct  permet  d'y  distinguer 
iacilement  la  présence  et  la  saillie  des  glandules  qu'on  est  parfois  dans  l'obligation 
d'exciser  pour  faire  plus  exactement  la  réunion  de  la  muqueuse  et  de  la  peau. 

La  division  traumatique  des  lèvres,  intéressant  toute  leur  épaisseur  et  une 
partie  plus  ou  moins  considérable  de  leur  hauteur,  peut,  dans  le  cas  oîi  l'art 
n'interviendrait  pas  ou  si  la  réunion  échouait,  être  suivie  de  la  cicatrisation  isolée 
de  chaque  bord  et  produire  la  lésion  connue  sous  le  nom  de  hec-de-lièvre  acciden- 
tel. 11  serait  difficile  de  le  confondre  avec  le  bec-de-lièvre  congénital.  Non-seule- 
ment il  en  diflere  par  sa  cause,  mais  par  beaucoup  d'autres  caractères.  Ainsi  le 
beo-de-lièvre  accidentel,  au  lieu  de  se  produire  comme  l'anomahe  aux  points  de 
jonction  des  bourgeons  formateurs,  se  montre  indiiîéremment  dans  tons  les 
points  et  s*observe  aussi  bien  à  la  lèvre  inférieure  qu'à  la  supérieure.  Il  alîecte 
la  direction  que  lui  donne  la  cause  vulnérante,  ne  s'accompagne  ni  d'atrophie 
des  lè\Tes,  ni  de  l'angle  arrondi  qui  caractérise  le  bec-de-lièvre  congénital  ;  enfin 
les  bords  de  la  solution  de  conthniité  sont  cicatriciels  et  ne  présentent  nen  qui 
ressemble  au  bourrelet  mu(|ueux  des  fissures  congénitales. 

Le  traitement  des  plaies  des  lèvres  re|>ose  en  général  sur  des  indications  pré- 
cises. Les  picpires  et  les  contusions  n'exigent  que  le  genre  de  soins  qui  convient 
en  général  aux  lésions  do  cette  nature.  Quant  aux  plaies  par  instruments  tran- 
chants, elles  exigent  à  titre  particulier  et  d'une  manière  prâloniinante  l'emploi 
de  la  réunion.  Ne  |K)uvant  éluder  l'écartement  des  bords  que  l'organisation  mus- 
culaire compliquée  des  lèvres  rend  très-considérable,  le  chirurgien  doit  lutter 
contre  la  contraction  des  muscles  et  assujettir  les  parties  dans  des  rapports  fixes 
pendant  tout  le  temps  nécessaire  à  la  réunion.  Les  emplâtres  adhésifs,  dis|K)sés 
«n  bandelettes,  le  collodion,  |)euvent  rendre  des  senices  suffisants  dans  les 
plaies  superficielles  qui  ne  vont  «ruère  au  delà  de  la  peau.  Comme  les  muscles 
ladaux  qui  convergent  vers  les  lèvres  vont  s'insérer  par  bon  nombre  de  leurs 
fibres  à  la  face  profonde  du  derme,  les  agglutinatifs  |)euvent  suffire  pour  annu- 
ler leur  contraction.  Dans  ces  cas  aussi,  le  bandage  unissant  des  plaies  en 
travers,  modifié  pour  les  besoins  de  la  région,  peut  assurer  des  rapports 
convenables  entre  les  bonis  de  la  plaie  su{)erficielle.  Mais,  si  celle-ci  est  pro- 
iondc  et  notannnent  si  elle  comprend  toute  l'épaisseur  de  la  lèvre,  la  sutui*e 
convient  et  sa  lu'^cessité  est  généralement  reconnue.  La  suture  est  directement 
applicable  aux  plaies  récentes  et  régulières,  qu'il  sulïit  d'absterger  et  de  disposer 
dans  leurs  rapj>orts  naturels  par  un  affrontement  très-précis.  L'exactitude  de  ce 
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rapport  est  iDOlivoc  par  la  m'cessitc  de  conserver  la  rcgulurit43  du  contour  de 
roriTicc  buccal,  et  d'éviter  par  conséquent  qu'un  des  bords  de  la  plaie  dépasse 
l'autre  eu  aucun  sens,  au  niveau  de  la  marge  labiale.  Si  les  bords  de  la  plaie  sont 
contus,  inégaux,  déchirés,  désorganisés  par  la  cause  Milnérante,  te  chirurgien 
doit  les  régulariser  par  des  excisions  convenables,  afin  d'avoir  autant  que  pos- 
sible des  surfaces  nettes  et  saines  à  assujettir.  Mieux  vaut  une  légère  perte  de 
subsU^nce  que  l'élasticité  du  tissu  des  lèvres  dissimulera  ultérieurement,  qu'une 
éventuahté  de  développement  inllammaloire  dont  le  résultat  se  traduit  Don- 
soulement  par  l'insuccès  de  la  réunion,  mais  par  des  cicatrices  diflbrmes  auxqudte 
il  faut  quelquefois  remédier  par  des  opérations  ultérieures  compliquées.  La  con- 
dition récente  des  plaies,  leur  abstei-sion  régulière,  rcnlèvement  de  tout  corps 
étranger,  pré|»arcnt  le  succès  de  raffroutemcnt,  et  dans  ces  cas  la  cicatrisation 
par  première  intention  est  un  résultat  presque  constant.  Si  les  bords  de  la  plaie 
ont  déjà  subi  une  atteinte  inflammatoire,  s'ils  sont  même  suppurants,  mais  qu'ils 
soient  d'ailleurs  nets  et  exempts  de  désorganisation,  on  peut  tenter  encore  la 
réunion.  Elle  est  moins  sûre  sans  doute,  mais  on  peut  réussir,  et  cette  chance 
doit  être  recherchée.  En  ciis  d'échec,  on  aurait  toujours  la  ressource  de  raviver 
ultérieurement  les  bords  cicatrisés  de  la  plaie,  et  de  faire  l'opération  du  bec-cte- 
lièvre  accidentel. 

Quant  au  mode  de  suture  à  mettre  en  usnge,  il  varie  suivant  le  caractère  des 
plaies  :  dans  celles  qui  sont  incomplètes,  la  suture  entrecoupée  {)eut  sullire.  On 
l'appliquera,  suivant  les  cas,  sur  la  peau  ou  sur  la  nmqucuse,  sans  oublier  que 
les  fils  placés  sur  c^tte  dernière  surface,  incessamment  détrempés  par  les  liquides 
buccaux,  peuvent  se  relâcher,  et  exigent  que  le  nœud  soit  bien  assujetti.  Ijasuture 
entrecoupée  doit  être  secondée  dans  ses  elTets,  au  moins  lorsiju'on  l'applique  sur 
la  peau,  par  les  agglutinatifs  et  au  besoin  par  le  bandage.  Quelques  chirurgiens 
contemporains  préconisant  aussi  la  suture  entrecoupée  pour  les  divisions  com- 
])lèles  dos  livres.  Roser,  adoptant  une  opinion  éclectique,  dit  qu'il  est  assez  indif- 
férent de  choisir  la  suture  entrecoupée  ou  la  suture  entortillée.  Nous  ne  saurions 
nous  ranger  à  cet  avis,  et  la  question  nous  parait  depuis  longtemps  jugée  en  faveur 
de  la  suture  entortillée,  qui  dans  les  plaies  des  lèvres  en  particuher  donne  d'ex- 
cellents résultiits.  Convonablenient  pratiqiu'e,  non-seulement  elle  maintient  dans 
toute  la  hauteur  et  toute  ré[)aisseur  de  la  plaie  l'aflrontement  exact  et  complet 
qui  est  nécessaire  à  une  prompte  cicatrisation,  mais  elle  annule  avec  efficacité 
les  efiets  de  la  contraction  musculaire,  et  de  plus  elle  exerce  une  action  héinoîta- 
tique  certaine.  Cette  hémostasie,  essentiellement  liée  à  la  réunion,  n'est  pîis  moins 
fidèle  que  la  ligature  directe  du  viiisseau,  et  elle  donne  assurément  plus  do  ga- 
rantie que  la  compression  avec  une  plaipic  de  plomb  recourljée,  placée  au  voisi- 
nage de  la  commissure,  bien  que  ce  moyen  ait  réussi  î\  Boyer,  qui  n'en  est  pa? 
moins  resté  partisan  de  la  suture  entortillée. 

Le  mode  d'emploi  de  cette  suture,  (juoique  très-vulgarisé,  exige  des  précaution^ 
et  des  soins.  Les  règles  de  son  emploi  ne  pouvant  être  reproduites  à  toute  occa- 
sion, nous  renvoyons  le  lecteur  aux  articles  Bec-dk-Lièvre  et  Sun  re. 

Affections  inflammatoires  des  lèviiks.  Bien  que  ci.tte  région  ue  présente  pa> 
d'aptitude  morbide  spéciale  aux  hivasions  inflammatoires,  nous  ne  |X)urrioii> 
omettre  certaines  particularités.  Les  manifestations  pathologiques  de  cette  naturt* 
ont  lieu  sur  la  peau  ou  sur  ré[>aisseur  même  des  lè\res,  et  se  traduisent  |»ardes 
résultats  différents. 

Les  phlegmasies  cutanées  des  lèvres  se  manifestent  fréquemment  avec  la  lonut 
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péUque,  et  preuneat  le  caractère  aigu  ou  chronique.  A  la  première  lornie  se 
x«ie  Vherpes  labialis,  si  fréquent  au  rebord  même  des  lèvres  et  dont  Tappa- 
m  est  souvent  sollicitée  par  une  affection  catarrhale,  un  embarras  gastrique 
l  elle  marque  la  terminaison.  De  courte  durée  et  absolument  exempte 
pTÎté,  cette  petite  éruption  cède  à  remploi  d'émollients  au  début  et  d'astrin- 
U  légers  à  la  fin,  sous  forme  de  lotions  ou  de  (lommades.  Les  phlegmasies 
mîques  des  lèvres  affectent  de  préiérence  la  lèvixî  inférieure  ou  la  ]ioition  de 
èvre  supérieure  qui  correspond  à  la  gouttière  de  la  sous-cloison.  L'impétigo, 
foosis  sont  les  variétés  les  plus  fréquentes.  Cette  dernière  forme  s  observe  sur- 
tcbez  l'adulte,  et  se  cantonne  dans  les  follicules  pileux  et  les  glandes  sébacées 
leur  correspondent.  I>es  produits  parasitiques,  de  nature  animale,  comme  le 
\ûdex  folliculorum  ou  végétale,  comme  Vachorion  Schœnleinii  et  Voïdium 
eanSy  du  côté  de  la  muqueuse,  peuvent  compliquer  et  eutretenir  les  derma- 
(  dont  la  région  est  le  siège.  Le  psoriasis  n'épargne  point  les  lèvres.  Dans  une 
«s  formes  les  plus  rebelles  et  les  plus  désagréables,  il  s'accompagne  de  fis- 
»  rayonnées,  spécialement  fixées  aux  commissures  ou  à  la  partie  moyenne  de 
èvre  supérieiu*e,  fissures  qui  se  déchirent  pendant  l'action  musculaire  des 
icteurs,  ou  qui,  occasionnant  une  contraction  réflexe  des  fibres  de  l'orbiculaire, 
aent  à  l'ouverture  buccale  un  aspect  froncé  particulier.  Nous  avons  connu  un 
ade  chez  lequel  il  existait  une  véritable  contracture  du  splmicter  buccal,  per- 
lant d'établir  une  complète  analogie  par  rappoil  aux  ulcérations  linéaires,  à 
buteur  névralgique  et  à  la  contracture  musculaire,  avec  la  fissure  à  l'anus, 
^urmi  les  inflammations  locales  atteignant  le  tissu  labial  au  delà  de  la  couche 
mée,  nous  devons  spécialement  signaler  les  inflammations  phlegmoneuses,  les 
munations  furonculeuses  et  anthracoïdes. 

e  phlegmon  des  lèvres  s'observe  (pielquefois  à  la  suite  des  plaies  contuses  de 
"é^on.  Il  succède  parfois  aux  opérations  chirurgicales  qu'on  y  prati({uc,  et 
iplique  notamment  l'érysipcle,  quoique  ce  résultat  soit  bien  moins  fréquent 
lèvres  qu'aux  paupières.  L'évolution  inflammatoire  s'accomphl  au  prix  d'assez 
îs  douleurs,  à  cause  de  la  densité  des  couches  extérieures  oîi  n'existe  qu'un 
u  cellulaire  assez  serré.  Le  gonflement  s'opère  surtout  du  côté  des  couches 
fondes.  Les  lèvres,  ne  pouvant  s'étendre  dans  ce  sens  à  cause  de  la  présence 
bord  alvéolo-dentaire,  se  portent  et  se  renversent  en  avant  en  se  déformant 
»  donnant  à  la  bouche  une  expression  disgracieuse.  Bornée  tantôt  à  la  pè- 
le fluxionnaire,  comme  on  l'observe  à  l'occasion  des  odontalgies  et  des  gin- 
ttes  concomitantes,  l'inflammation  dos  lèvres  aboutit  dans  d'autres  cas  à  la 
ipuration.  H  est  rare  que  les  abcès  soient  très-volunnneux.  Leur  formation 
iiionce  par  un  accroissement  de  chaleur  avec  pulsation  locale,  exaltation  de 
sens'd)ilité,  congestion  de  la  face,  tuméfaction  des  ganglions  sous-maxillaires 
e  cortège  plus  ou  moins  accusé  des  symptômes  généraux  de  l'inflammation, 
pus  se  Ibrme  d'ordinaire  assez  rapidement,  et,  soit  qu'on  lui  donne  issue  ou 
il  s'échappe  spontanément,  son  élimination  est  suivie  d'un  prompt  soulage- 
nt. Le  traitement  de  ces  sortes  d'inflammations  ne  comporte  aucune  indication 
eptionnelle.  L'emploi  dosémollients,  et,  lorsque  la  présence  du  pus  est  accu- 
,  une  ouverture  prompte  du  foyer,  constituent  les  seules  indications  du  traite- 
il.  Si  des  corps  étrangers,  engagés  dans  l'épaisseur  du  tissu  (fils,  épingles,  etc.), 
tia  cause  du  travail  inflammatoire,  leur  ablation  est  nécessaire. 
e  furoncle  oiVanthraxiles  lèvres  sont  loin  d'être  rares.  Le  furoncle  est 
tout  très-commun   pendant   l'adolescence;  je  l'ai  souvent  obsené  sur   les 
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élèves  (lu  lycée  de  &loiitpclIier.  Il  m*a  paru  plus  fréquent  au  priutcmps,  et  dans 
certaines  années.  Les  ibnimes  y  sont  sujettes  surtout  aux  époques  meiislnielles. 
Un  prompt  débridement  abrège  lu  durée  de  rinflammation  et  facilite  la  sortie  du 
Itourbillon  celluleux  infiltré  de  plasma. 

U anthrax  est  une  inflammation  du  même  genre,  mais  dans  de  plus  fortes  pro- 
portions, et  peut  revêtir  une  forme  grave.  M.  Verneuil  a  récemment  porté  1  at- 
tention dos  praticiens  sur  Tantlirav  des  lièvres  {Gazette  hebd.,  novembre  1868) 
et  a  signalé  les  conséquents  les  plus  daiigei*euses  comme  attachées  à  cette  lésion. 
Tne  énorme  tuméfaction,  des  douleurs  bnilantes  très-vives,  un  aspect  violacé  avec 
perforations  multiples  révélant  les  divers  foyers  plasmatiques  et  les  nécroses œllu- 
leuses  qui  y  correspondent,  une  dureté  considérable  des  tissus  dont  les  formes  et 
les  sillons  limitants  s'effacent;  une  fièvre  violente  et  finalement  des  propagations 
inflannnatoirtis  diffuses  vei*s  le  reste  de  la  face  ou  vers  la  région  sus-byoîdicnne.des 
acridontsde  pyoliémie,  tels  sont  les  caractères  sérieux  cpie  revêt  cette  afTeclioaei 
(|ui  donnent  lieu  à  un  fàclieux  pronostic.  Dans  les  cas  observés  par  H.  VcnieuO,  fa 
mort  a  succédé  aux  désordres  provoqués  ])ar  ranllirax.  Aussi  ce  savant  chimi^ 
a-t-il  proposé  crattatjuer  la  maladie  par  des  moyens  énergiques  tels  que  la  cautéri- 
sation au  fer  ronge.   Il  est  certain  du  moins  (|ue  lorsque  la  lésion  attetot  k$ 
proportions  (pie  nous  venons  d'indiquer,  b^s  antiphlogistiques  émollients  et  réso- 
lutifs, K^s  débridements  ordin.nres  seraient  absolument  insnllisants;  il  y  a  lin 
de  faire  la  part  d'une  mauvaise  disposition  de  rorganisme  et  de  la  |>énétratioa  df 
principes  septiques  dans  les  voies  circulatoires  qui  menacent  la  vie  jmr  un  edêt 
deutéropatlii(pie.  Les  toni({ues,  l'aconit,  le  c^un]jbreà  l'intérieur,  l'acide  phéniqne 
et  la  cautérisation  sur  les  parties  affectées  sont  d'un  emploi  très-rationnel. 

hans  des  cas  de  ce  genre  l'anthrax  n'est  pas  restreint  à  ses  formes  connues 
et  habituelles.  11  est  le  début  et  roccasion  d'une  atteinte  morbide  à  forme  essen- 
tiellement iraiii^réneuse  et  <|im  dans  d'antres  circonstances  se  montre  seule  ^alb 
(|in'  les  foyers  antbracoules  établissent  sa  période  initiale.  Cette  forme  morbid»' 
si  grave,  que  l'on  a  signalée  aussi  sons  le  nom  iXœdcme  malin,  de  charbon,vr\ 
aux  lèvres  ce  (|ne  le  nonia  est  à  la  cavité  bucuale.  Elle  atl(*int  s|)é("ialonicnt la 
lèvre  inféi'icure,  d'où  elle  se  propage  vers  la  r(>;^ion  sus-hyoïdienne  qui  s'crdi'nw- 
tic  i»r()inptenient  et  s'infiltre  d'un  liquide  jaunâtre  citrin  ou  o|)alin,  ayant  uik 
véritable  analogie  d'aspect  avec  celui  qui  inliltre  les  tissus  autour  d'une  piistult 
maligne.  A  l'inocnlation  près,  c'est  la  même  maladie.  Nous  Tavons  observée deu^ 
fois,  et  réeennnent  snr  une  jeune  dame  qui  fut  nqiidement  enq>ortée,  malgré  t 
traitement  le  plus  énergique,  ayant  consisté  en  déhrideinents  prolonds  suivis  if 
cautérisations  avec  le  chlorure  d'antimoine.  Lvs  lèvres,  en  raison  de  leur  po^ilion 
extéi'ienre,  sont  au  reste  snjetti»s  à  la  pustule  vialifjne,  Bo\er  a  cité  l'hisloiff 
d'un  houcher  (jui,  dépouillant  \nie  bête  atteinte  de  charbon,  et  ayant  dq*^ 
entre  ses  dents  le  couteau  (jui  servait  à  son  o|)ération,  s'inocula  la  matière  rfj»- 
li(|ue  et  fut  atteint  d'une  |)ustule  maligne  de  la  région  labiale. 

t]onq»lélons  ces  considérations  sur  l'anthrax  des  lèvres  et  les  aiVections  qiiil"^ 
rcssembleiU  en  rap|)elant  cpu;  l'anthrax  r(;lève  ordinairement  d'une  niauvai?^ 
disposition  irénc'rale  de  l'organisme  et  «jn'il  peut  se  lier  au  diabète. 

DiFFouMiTKs  AcciDE.NTELLEs  DE  i/oiUFiCE  uixcAL.  La  mobilité  des  lèvres.  Uà^ 
position  de  l'orilico  (pi'elles  circonscri\eut,  leurs  rapports  avec  les  partit**  v«h- 
sines  permettent  (h»  se  rendre  compte  des  traces  »|ue  peuvent  laisser  ilan>  l'^t*' 
région  les  lésions  tranmatiqnes,  les  atteintes  inllannnatoires  les  ulcération^  lî 
les  pertes  localesdi'  substances,  quelle  «jue  soit  leur  cause.  Les  défonnatioih  ^'^ '* 
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éeolelles  qui  en  résultont  se  traduisent  surtout  par  l*atré$ic,  les  déviations  cl  les 
adhérences  anormales.  Ces  lésions  sont  Inntùt  isolées,  tantôt  conibinées  ;  elles 
dépendent  généralement  de  cicatrices  vicieuses  établies  au  niveau  même  de  Tori- 
ike  buccal,  à  son  voisinage,  ou  dans  Tintérieur  même  de  la  bouche  ;  les  premièi*es 
Mcasionnent  surtout  Fatrésie,  les  secondes  les  déviations,  et  les  dernières  des 
alhérences  profondes. 

Parmi  les  causes  qui  peuvent  aboutir  ù  de  pareils  résultats,  se  distinguent  en 
premier  lieu  les  lésions  traumatiques  dont  Taclion  irrégulière  produit  une  forte 
eODtusion  ou  une  perte  de  substance,  et  change  la  disposition  normale  deloririce 
hocal.  Les  plaies  par  armes  à  feu  surtout  occasionnent  de  pareils  désordres,  soit 
fi'une  partie  des  lèvres  cède  à  leur  action,  et  se  détache  directement,  ainsi 
fueje  Tai  observé  sur  un  blessé  de  la   campagne  de  Crimée,  soit  qu'en  agis- 
ont  comme  les  agents  contondants  ordinaires,  les  projectiles  produisent  un  écra- 
«ment  des  tissus  suivi  de  mortification  ])1us  ou  moins  étendue.  Certaines  plaies 
ir^lières  faites  par  des  corps  tranchants  conduisent  au  même  résultat.  Un 
nbnt  à  qui  j  ai  dû  pratiquer  la  chéiloplastie,  avait  fait  une  chute  sur  un  fond 
le  bouteille  cassée  reposant  sur  le  sol.  11  en  était  résulté  une  blessure  semi-cir. 
nlaire  qui  détacha  la  moitié  de  la  lèvre  inférieure  a  la  fiçon  d*un  eniiK)rte-pièce 
i  donna  lieu  à  une  cicatrisation  vicieuse  avec  adhérence  inlra-bnccale.  On  ne 
Murait  éniunérer  toutes  les  lésions  traurnatiqucs  dont  reflet  ultime  consiste 
bns  Li  déformation  de  Tonfice  buccal  ;  Tobservalion  révèle  chaque  jour  des  va- 
iétés  nouvelles.  I^  chirurgie  elle-même,  si  elle  n'aboutit  pas  dans  ses  tentitives 
éparatriccs  après  des  opérations  exigeant  une  perte  de  substance,  j)eut  créer 
ks  déformations  de  cette  nature.  Les  brûlures  sont  une  des  causes  les  plusac- 
îves  des  diirormités  accidentelles  dos  lèvres.  Elles  surviennent  dans  un  petit 
lombre  de  circonstances.  Sans  chercher  dans  rhistoire  sacrée  ou  profane  rexeni|)le 
Llsaie  ijui  brûlait  ses  lèvres  avec  un  charbon  ardent,  ou  de  la  Homaine  Porcie 
lui  cherchait  la  mort  en  introduisant  dans  sa  bouche  la  même  substance  en  igni- 
tàon,  les  chirurgiens  trouvent  h  enregistrer  des  exemples  de  brûlures  labiales. 
i*ai  0];éré  de  la  chéiloplastie  une  jeune  lille  épileptique  dont  Toridce  buccal 
ftnitété  horriblement  déformé  par  une  brûlure  survenue  à  Toccasion  d'une  chute 
sur  un  fragment  de  bois  embrasé,  et  j'ai  dû  faire  l'agrandissement  de  rorilice 
buccal  sur  un  jeune  enfant  à  cpii  sa  mère  avait,  par  méganle,  fait  i)rendre  du 
k»illon  tellement  chaud,  qu'il  en   était  résulté  une  brûlure  des  lèvres  et  de  la 
nuqueuse  du  vestibule  de  la  bouche,  avec  alrésie  et  adhérences.  On  sait  (jue  les 
Ivûluresdu  voisinage  de  la  bouche,  celles  du  cou,  celles  de  la  face,  sont  suivies 
Je  formations  inodulaires  dont  les  extrémités  adhérentes  d'une  part  à  un  point 
quelconque  de  l'ouverture  buccale,  et  de  l'autre  à  un  point  hxe,  attirent  par  alro- 
pbieou  pr  réti-aetion,  la  partie  mobile  des  lèvres,  et  i»rodnisent  des  diilormilé^ 
complexes.  Telle  brûlure  profonde  de  la  joue  peut,  aprt's  la  guérisoii,   entraîner 
âmultanément  vers  le  noyau  de  rétraction  la  iiaupière,  la  narine  et  la  connni>- 
sum  labiale.  l>es  inflammations  phlegmoneuses  suivies  de  brides  inodulaires  pro- 
«luisent  des  effets  semblables.  Il  en  est  de  même  des  [»erles  de  substance  gangiv- 
*uses  ou  autres,  des  suites  de  la  variole,  des  nlcéi*alions  divei*ses  qui  détruisent 
fe  lissus  îi  de  grandes  profondeurs  et  sur  des  surfaces  étendues.  Les  hôpitaux 
Pfésentenl  de  tels  spécimens  aux  observateurs;  nous  en  avons  souvent  constate 
•'fsexemph  s  chez  des  inlirmiers,  profession  qu'adoptent  avec  une  certaine  prélé- 
*nce  les   sujets  ainsi   disgraciés.  Des   ulcérations   syphiliti({ues,    scrofuIeuse>, 
*'peusc-5>,   après   une   durée  très-chronique   et  guéries   -i  grand 'peine  par  des 


404  LÈVRES  (patdologie). 

remèdes  internes  ou  après  des  cautérisations  plus  ou  moins  énergiques,  se  recon- 
naissent encore  après  leur  guéiison,  non-seulement  à  des  cicatrices  déformantei 
(fui  détruisent  le  parallélisme  des  lèvres,  mais  à  des  nuances  de  coloration  révé- 
latrices du  caractère  primitif  de  la  lésion. 

Gomme  conséquence  des  cicatrices  vi(ticuses  déterminées  par  les  causes  qui 
viennent  d*être  énuméi^es,  nous  noterons  diverses  déformations. 

Atrésie  de  V orifice  buccal.     Parfois  il  existe  entre  les  lèvres  une  sorte  de 
palmure  rudimentaire  interposée  entre  les  angles  ;  les  lèvres  jouissent  eiieore 
d'une  certaine  liberté  (Faction  et  la  palmure  commissurale  ne  l'ait  que  restreindre 
leur  écartement,   sans  Icmpécher.  D'autres  l'ois  les  lèvres  sont  véritableoNBt 
soudées  parleur  bord  libre  dans  une  étendue  plus  ou  moins  considérable,  et.  fl 
en  résulte  une  coarctalion  de  l'orifice,  une  atrésie  plus  ou  moins  prononcée.  ïi 
vu  et  opéré  deux  malades  chez  lesquels  il  y  avait  impossibilité  d'introduire,  dui 
la  bouche,  des  aliments  solides  ;  le  bec  de  la  cuiller  ou  un  étroit  biberon  pou- 
vaient seuls  engager  dans  la  bouche  les  liquides  nutritifs.  Démarque  signale  ob 
cas  pareil  à  la  suite  d'ulcérations.  J.  Ilorst  cite  rcxcmple  d'un  meunier  variokai 
dont  les  lèvres  soudées  à  la  suite  d'excoriation  n'avaient  laissé  à  la  place  de  Ton- 
fice  normal  (pi'un  petit  trou  admettant  à  peine  le  liout  d'un  entonnoir.  L'ouTcr- 
ture  devint  si  étroite  qu'elle  fut  insufïisante  et  que  le  sujet  mourut  d'inanition. 
Les  cicatrices  obturantes  sont  tantôt  souples,  tantôt  indurées  ou  calleuses.  Elles 
n'occasionnent  qu'une  douleur  médiocre,  mais  la  gène  fonctionnelle  qu'elb 
produisent  devient  très-considérable.  Los  sujets  ainsi  disposés  ne  peuvent  ni  s 
nourrir  convenablement,  ni  parler  avec  liberté.  L'expression  de  la  pliysionooiie 
est  altérée,  le  rire  et  les  actes  respiratoires  de  la  bouche  se  ressentent  àdesdegni  ; 
divers  de  cette  fâcheuse  disposition.  ! 

Déviation.  Les  cicalrices  \icieuses  périphériques  exercent  sur  les  lèvres  et b 
bouche  une  action  non  moins  prononcée  et  phis  variable  dans  ses  ap|)arencâs 
Suivant  le  si'iis  des  tractions  exercées,  elles  déterminent  des  changements  im- 
]>hologi(iues  qui  portent  difl'éronts  noms.  Les  pertes  de  substance  de  la  |Kirtie 
moyenne,  suivies  de  rétraction  verticale,  produisent. des  encoches  plus  ou  iiniin? 
pi'ofondes  dejmis  le  sw/cms  jusiju'au  coloboma  et  au  bec-ile  lièvre  accidentel,  te 
d'autres  cas,  l'action  cic^itrieiellt;  se  limitant  à  la  suiface  cutanée  ou  à  la  surfacr 
muqueuse  provoque,  comme,  aux  ])aupières,  Tectropion  ou  Tenti'opion  labial.  S 
la  cicatrice  agit  connue  au  voisina|:e  des  commissures,  «.'Ile  entraine  la  lovnMlan> 
le  sens  de  sa  rétraction,  di'forme  la  bouche  et  la  ])ortion  carres  pondante  de  la 
joue,  découvre  les  gencives  et  les  dents,  expose  la  cavité  buccale  à  des  câUses 
incessantes  d'irritation  et  à  la  perle  des  liquides  salivaires,  surtout  si  la  lènv 
inférieure  est  entamée,  détruite  ou  fortement  sollicitée  en  bas  jiar  la  bride  ûbn^o* 
l^s  dis)>ositions  anormales  les  plus  variées  pcu\ent  être  l'eiret  d«>  cvs  enlrabe- 
menls  du  contour  de  rorilice  buccal.  Nous  avons  observé  un  cas  dans  \(h\\iA\\ 
avait  subi  une  ectopie  complète  vi  se  trouvait  connue  transporté  sur  la  jou* 
gauche;  un  lupus  exedens  i\  ré|)étitiou,  suivi  «le  cicatrices  partielles  multiples  et 
iiTégulières,  avait  substitué  à  l'orifice  l)uceal  cette  ouverture  anormale,  In^rn». 
inégale,  sans  contractions  ré^^ulières,  et  où  (piehpies  traces  phauédéniqut^  alte*- 
taicul  encore  la  cause  orij^inelle  de  la  déformation. 

Adhcrenrea.  Vu  des  résultats  les  plus  ooiupli(pu's  des  dinorinités  que  nous 
passons  en  revue,  s'exprime  ])ar  la  production  d'adhérences  intra-bnccalos.  (j^ 
aflhérences  succèdent  à  des  ulcérations  qui  se  produisent  simultanément  alaf** 
interne  des  lèvres  et  à  la  partie  coiTes[K)ndante  des  genci\es  et  de  la  lumiueu^* 
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ée  au  delà.  Cest  particiiHùrcmcnt  ù  la  suite  de  stonialites  gangreneuses,  du 
n,  d*alcérations  syphilitiques,  de  la  niercurialisaliou  poussée  à  un  haut  degré, 
se  produisent,  pendant  le  travail  de  réparation  cicatricielle,  ces  adhérences  (|ue 
irisent  rimmobilité  du  rebord  alvéolaire  et  les  mouvements  toujours  limités 
quels  sont  condamnés  les  lèvres  entamées  par  des  ulcérations  étendues.  Ces 
érences  se  font  tantôt  par  d* assez  larges  surfaces,  tantôt  par  des  brides  limitées 
t  le  doigt  porté  dans  la  cavité  buccale,  apprécie  la  position  et  le  relief.  Parfois 
érentes  h  leurs  extrémités,  ces  brides  sont  libres  a  leur  partie  moyenne,  plus 
Teut  elles  tiennent  par  toute  leur  étendue  aux  tissus  qu*elles  unissent  et  s*en- 
cent  à  des  profondeurs  variables  dans  ces  derniers.  Elles  les  alTermissent  ainsi 
tsdes  rap|iorts  fixes  incompatibles  avec  les  fonctions  de  la  cavité  vestibulaire  de 
bouche.  Certaines  adhérences,  plus  profondes  et  plus  complètes,  s'étendent 
ne  mâchoire  à  l'autre,  atteignent  par  leurs  éléments  fibreux  les  arcades  alvéo- 
"es  et  les  immobilisent  non-seulement  par  rapport  aux  lèvres  qui  les  recouvrent, 
b  de  manière  à  s'opposer  à  Técartement  des  os  maxillaires.  C'est  surtout  lors- 
lui  coup  de  feu  a  porté  le  désordre  dans  une  grande  étendue  de  tissu,  fracturé 
os,  détaché  des  es({uilles  et  occasionné  plus  tard  de  longues  suppurations  que 
i  inodules  puissants  s'organisent  et  subissent  graduellement  des  métamorphoses 
it  l'ossification  est  le  dernier  terme.  Une  sorte  d'ankylose  s'établit  entre  les 
Aoires  elles-mêmes,  dont  les  dents  se  rencontrent  et  se  dévient  :  leur  couronne 
leur  collet  se  recouvrent  de  tartre,  les  gencives  se  ramollissent,  les  liquides 
eaux  s'altèrent  et  ajoutent  l'impression  d'une  certaine  fétidité  à  la  position 
liUe  des  malades  qui  ne  peuvent  ni  recevoir  des  ahments  solides  ni  parler  li- 
ment ;  une  pareille  situation  réagit  sur  la  nutrition  et  constitue  un  cas  dont 
iportance  sera  mieux  appréciée  dans  un  article  spécial.  {Voy.  ÏIachoires.) 
J'raitement.  Les  moyens  thérapeutiques  applicables  aux  déformations  de  l'ou- 
ture  buccale  se  divisent  naturellement  d'après  les  trois  groupes  principux 
!  nous  venons  de  passer  en  revue.  Nous  les  examinerons  successivement  en  tant 
ib  ont  pour  but  prédominant  de  combattre  l'alrésie,  de  con'iger  les  déviations 
de  détiTiire  les  adliérences  anormales  ;  quant  à  ce  qui  concerne  l'indication 
s  spéciale  de  réparer  les  jicrlcs  de  substance,  indication  qui  peut  se  combiner 
s  les  piYcédentes,  il  en  sera  question  plus  oppodunément  à  propos  de  la 
iloplastie. 

iB  traitement  de  ïatrésle  de  l'ouverture  buccale  est  tantôt  palliatif  et  tantôt 
atif.  Si  le  rétrécissement  de  l'orifice  ne  fait  que  gèncr  Tint  réduction  des  ali- 
its  et  que  le  malade  se  refuse  à  toute  opération  proprement  dite,  on  peut  se 
tenter  de  varier  les  artifices  pour  l'ingestion  des  aliments.  L'usage  du  biberon, 
['entoimoir  de  J.  Ilorst,  d'une  cuiller  étroite,  d'un  bol  à  bec  d'aiguière  allongé 
i  utile  pour  l'introduction  de  substances  liquides  ou  demi-liquides.  Il  peut 
î  utile  de  dilater  le  petit  orifice  buccal  préalablement  enduit  de  glycérine  bel- 
mée,  avec  de  l'éponge  préparée,  avec  la  tige  de  la  minaire,  ou  la  racine  de  gén- 
ie. Ces  moyens  sont  généralement  pau  tolérés  ou  inefficaces.  La  dilatation  forcéfî 
lit  peu  rationnelle,  surtout  dans  une  région  où  la  nécessité  d'éloigner  toute 
nce  de  déchirure  susceptibled'ajouterà  l'irrégularité  de  la  forme,  doit  être  soi- 
usement  écartée  ;  c'est  donc  à  une  opération  qu'il  faut  avoir  recours  et  le  cas 
S2  présente  alors  n'est  pas  sans  analogie  avec  la  lésion  connue  sous  le  nom  de 
ts  palmés  oîi  l'on  voit  une  membrane  plus  ou  moins  épaisse  remplir  rintenalle 
sépare  les  doigts. 
'ûichion  transversale  faite  à  droite  et  à  gauche  de  l'orifice  rétréci  jusqu'au 
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niveau  normal  où  correspondenl  les  commissures,  se  présente  comme  k  procédt' 
le  plus  simple  ;  il  est  celui  que  les  malades  préfèrent,  à  cause  de  sa  prompte  exé- 
cution ;  mais  rcxpériencc  démontre  que,  dans  ces  cas,  la  simplicité  ne  donne  pas 
la  garantie  du  succès.  Alors  même  qu'à  l'exemple  d'Amussat  on  décliire  h  cica- 
trice des  commissures  au  moment  où  elle  se  forme,  ou  qu'on  résiste  à  ses  progrès 
par  l'interposition  d'une  lame  de  plomb,  ainsi  que  le  recommande  Boyer,  le  tn- 
vail  de  cicatrisation  triomphe  de  l'obstacle,  gagne  du  terrain  au  dépens  de  h  km- 
gueur  donnée  aux  lèvres  par  l'incision  transversale,  et  finit  par  reproduire  h  M- 
formito.  11  importe,  pour  obvier  à  ce  résultat  presque  constant,  et  qui  reproduit 
aux  lèvres  les  mêmes  elTets  ({ue  l'on  constate  après  l'incision  simple  de  la  mem- 
brane intermédiaire  des  doigts  palmés,  de  changer  les  conditions  de  la  dcatri* 
sation,  et  d'obtenir  par  exemple  un  trajet  préalablement  cicatrisé  au  niveau  des 
nouvelles  commissures,  d'où  l'on  ferait  |)artirles  incisions  labiales  pour  les  diriger 
vers  l'orifice  rétréci,  ou  de  provoquer  une  rapide  cicatrisation  cutanéo-muquetue, 
soit  vers  les  rel>ords  labiaux,  soit  surtout  au  niveau  de  l'angle,  afin  d'empêcher 
celui-ci  de  s'effacer  ou  de  se  rapprocher  de  plus  en  plus  du  centre  de  l'ouvertoR 
buccale;  de  cette  intention  sont  nés  les  procédés  suivants  : 

Emploi  (ht  botoc  oit  création  préalable  d*un  trajet  cicatrisé  au  niveau  ia 
commissures.  On  sait  que  certaines  parties  du  corps  peu  épaisses  et  prései- 
tant  peu  d'aptitude  inflammatoire,  comme  le  lobule  de  l'oreille,  la  sous-doisoo 
de  la  saillie  nasale,  peuvent  supporter  la  présence  prolongée  de  corps  étrangen, 
tels  que  des  anneaux  métalliques,  et  que  les  trajets  se  revêtent  autour  de 
ces  corps  d'une  membrane  cicatricielle  qui  les  rend  pennanents.  Les  lèvres,  mk 
offrir  la  même  tolérance  que  les  parties  que  nous  venons  d'indiquer  n'excloeit 
pas  absolument  le  séjour  des  corps  étrangers  et  le  trajet  que  ceux-ci  parcourent 
dans  leur  épaisseur  est  susœptiblc  de  cicatrisation  isolée.  F^s  récits  dos  vopgcur* 
ont  appris  que  certaines  peuplades  de  l'Amérique  du  Sud,  les  Botocudos,  sont 
dans  riiabitude  do  loger  ainsi  dans  l'épaisseur  de  leurs  lèvres  des  anneaux  oa 
d'autres  objets  connus  sous  le  nom  de  botoc  et  qu'ils  attachent  à  la  présence  de 
ces  objets  l'idée  d'un  agrément  ot  d'un  accroissement  de  beauté.  I^a  présence  du 
botoc,  dont  le  volume  est  souvent  considérable,  crée  des  ti*ajets  artificiels  permi- 
neiits.  Cette  pralifjue,  qui  cause  une  juste  surprise  aux  Européens,  est  ce^iendant 
de  nature  à  démontrer  que  la  région  labiale  n'est  pas  rebelle  à  la  production  d'oo 
revêtement  isolant  dans  le  trajet  de  ces  corps  étrangers,  et  que  le  botoc  peutêlre 
essayé  dans  les  cas  où  on  juge  utile  de  provoquer  des  trajets  accidentels  de  ce 
genre.  L'opération  du  rétablissement  de  rorifice  buccal,  d  après  ce  principe,  a  été 
proposée  par  Krùgcr  llausen,  et  a  son  analogue  dans  le  proa'îdé  de  Rudtorfier 
pour  remédier  aux  adhérences  des  doigts.  Elle  comprend  deux  temps;  dans  le 
premier,  on  crée  le  canal  artificiel  ;  dans  le  second,  on  incise  la  partie  comprise 
entre  roritice  buccal  rétréci  et  le  trajet  artificiel  cicatrisé.  L'exécution  du  premier 
temps  se  fait  en  perforant  à  la  hauteur  et  à  la  distance  où  doivent  se  trouvera 
commissures,  l'épaisseur  des  lèvres  ou  de  la  joue,  en  évitant  le  trajet  connu  des 
artères  qui  a[>parliennent  à  la  région;  la  perforation  se  fait  avec  ini  bistouri,  uii 
stylet  pointu  ou  un  Irois-quarts.  Nous  préférons  une  cjmule  à  bord  tranchant  (pi 
enlève,  à  la  manière  d'un  emporte-pièce,  un  morceau  cylindrique  des  tissus; on 
engage  «lans  le  trajet  soit  un  tube  de  plomb,  soit  un  fragment  régulier  d'ivoire  (►a 
un  séton  formé  de  fils  de  soie  réunis  et  dans  tous  lescîis  on  fait  choix  d'une  sub- 
stancedont  la  nature  no  soit  pas  irritante,  afin  d'atténuer  le  plus  possible  kdé\^ 
loppement  intlammaloirc  i\nc  le  corps  étranger  ne  manque  guère  de  provo-jner. 
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c  double  bouton  d*ivoirc  avec  uii  cylindre  intermédiaire,  dit  bouton  de  chemise 
jnt  une  plaque  amovible  pourrait  se  visser  à  volonté,  nous  paraîtrait  le  moyen 
!  plus  commode  dans  ce  but.  11  va  sans  dire  qu*un  instrument  de  ce  genre  de- 
wt  rester  en  place  autant  de  temps  que  l'exigerait  une  cicatrisation  solide.  Ce 
imitât  (d>tenu,  en  supposant  qu'il  n'y  eût  point  de  scène  inflammatoire  qui 
fçât  à  renoncer  à  son  emploi,  il  y  aurait  lieu  de  procéder  au  second  temps,  qui 
insisterait  à  inciser  transversalement,  dans  la  direction,  connue  des  lèvres,  Tes- 
lœ  compris  entre  l'ouverture  buccale  coarctée  et  le  trajet  artificiel  établi  aux 
mmissures. 

Débridement  et  suture  cutanéo-muqueuse.  La  clinique  de  Montpellier  a  mis 
B  vogue,  depuis  Serre,  le  procédé  qui  consiste  à  débrider  transversalement  lu 
•Imure  interiabiale  et  à  réunir  directement  la  muqueuse  et  la  peau  par  des 
dnts  de  suture.  Des  fils  de  soie  doivent  être  employés  à  cet  effet,  et  leurs  points 
rspplication  assez  multipliés  pour  que  la  réunion  se  fasse  exactement  dans  toute 
'étoidue  de  rorifice  buccal  agrandi.  Si  on  laisse  de  trop  grands  intervalles,  la 
ioi|»tation  cutanéo-muqueuse  n  est  pas  exacte  ;  rinllammation  s'empait)  des  par- 
ies laissées  à  nu  entre  les  nœuds  et  la  non-réunion  de  la  peau  et  de  la  muqueuse 
Hat  échouer  ultérieurement  l'adhésion  dans  les  points  où  elle  a  d'abord  réussi. 
Gb  procédé  très-vanté  par  son  auteur,  et  qui  nous  a  paru  effectivement  excel- 
lât dans  les  cas  nombreux  où  nous  l'avons  appliqué  pour  des  opérations  ana- 
logues h  celle  qui  nous  occupe,  prévient  la  coarctation  ultérieure  en  suj>primanl, 
pvk  réunion  immédiate,  les  surfaces  de  section  ;  celles-ci  resteraient,  sans  cette 
prfcaution,  à  l'état  de  plaie  exposée,  et,  en  se  cicatrisant  de  nouveau  par  seconde 
istontion,  elles  participeraient  à  l'obturation  inodulaire  partant  de  l'angle  labial, 
0t  reproduiraient  ainsi  la  difformité  primitive. 

Ourlet  des  commissures,  Dieiïenbach  et  avant  lui  Werneck,  cité  par  Rigaud, 
DOt  proposé  d'arrêter  aux  commissures  mêmes  le  travail  de  cicatrisation  qui  as- 
iqettit  obstinément  les  parties  divisées  à  sa  formation  et  \  sa  rétraction  ulté- 
rieure, car  ces  deux  effets  se  produisent.  Dans  ce  but,  Dieffenbach  qui  est  sur- 
tout le  propagateur  du  procédé  thérapeutique,  s  il  n'en  est  pas  l'inventeur,  a 
proposé  de  sacrifier  une  partie  de  l'épaisseur  de  la  lèvre  au  niveau  des  extrémités 
de  l'incision  transversale  de  la  bouche  aux  dépens  de  la  partie  cutanée  et  de  la 
oouclie  charnue  jusqu'à  la  muqueuse  qui  doit  être  entièrement  l'espectée.  Cette 
muqueuse  restée  adhérente  par  son  côté  externe  est  ensuite  niobihsée  pr  la  sec- 
tion de  SOS  bords  supérieur  et  inférieur,  et  est  ensuite  renversée  de  façon  a  cou- 
nir  par  sa  surlace  saignante  l'angle  rentrant  des  commissures  et  former  dans  ce 
point  une  inflexion  ou  un  ourlet  véritable  qui  vient  fixer  son  bord  libre  à  la  peau. 
Oucomprend  que,  lorsque  cet  ourlet  réussit,  il  forme  une  barrière  au  progrès  cica- 
triciel de  la  plaie  angulaire  des  lèvres  et  réalise  une  condition  excellente  pour 
naiiitenir  l'orifice  agrandi.  On  [>eut,  si  la  muqueuse  manque,  faire  avec  la  peau 
nôenne  une  opération  analogue,  réserver  un  lambeau  de  cette  dernière  mem- 
Ivane  et  le  renverser  vers  la  cavité  buccale  où  on  l'assujettit,  quoique  avec  plus 
k difficulté,  par  des  points  de  suture  ;  pour  plus  de  sécurité  dans  le  résultat  défi- 
nitif on  doit  faire  sur  les  bords  labiaux  la  réunion  cutanéo-muqueuse  en  combi- 
^t  ainsi  les  procédés  de  Serre  et  de  Dieffenbach.  Ajoutons  qu'il  est  utile  dans 
agrandissement  transversal  de  la  bouche  de  ne  pas  se  contenter  d'inciser  la  pal- 
lure,  mais  d'inciser  dans  l'épaisseur  de  chaque  lèvre  la  portion  de  tissu  cica- 
icielqui  s'y  trouve  et  qui  en  se  rétractant  atténuerait  le  bénéfice  de  l'opér^VAo  \\ 
'est  ainsi  que  nous  avons  procédé  dans  un  cas  récent,  et  nous  avons  obtenu 
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nno  roslauralioii  coinplètc  dt;  l'orliicc  buccal  rétréci  ù  la  suite  d'un  uoma. 

Le  traitement  des  déviations  de  Touverture  buccale  ne  saurait  être  assujetti  i 
des  règles  fixes,  la  déviation  pouvant  ellc-niôme  ôtre  très-di versifiée  dans  sou 
siège,  dans  son  étendue  Vt  dans  la  cause  qui  l'entretient.  L'ectopîe  latérale  de 
Forifîce  peut  exiger  une  opération  complexe  ayant  pour  but  de  débrider  d'abord 
avc^c  les  précautions  sus-énoncées  pour  empêcher  la  reproduction  cicatricielle  de 
la  diiïbrmité,  et  d'o|)érer  ensuite  la  synthèse  des  cotés  comme  dans  le  bec-de-lièrre 
eomniissural.fVo//.  Bec-de-mkvre.)  L'attraction  des  lèvres  dans  un  sens  ou  dans  on 
autre  rend  nécessaires  la  section,  le  détucliemcnt  ou  l'ablation  complète  des  brides 
inodulaires  qui  fixent  dans  une  direction  déterminée  les  éléments  mobiles  de  la  paroi 
antérieure  de  la  bmicbe.  Nous  avons  ainsi  restitué  la  forme  de  l'orifice  buccal 
chez  un  jeune  homme  horriblement  défiguré  par  une  brûlure  de  la  face  et  dn 
cou,  en  opérant  la  section  et  le  détachenient  de  brides  multiples  et  divergente! 
étendues  depuis  la  lèvre  inférieure  jusqu'au  cou.  L'extrémité  cervicale  de  chaque 
bride  fut  cernée  par  une  incision  en  V  ouvert  en  haut  ;  la  bride  étant  détachée 
dans  son  adhérence  au  point  correspondant,  les  bords  cutanés  de  la  plaie  fnml 
réunis  au-dessous  d'elle  et  la  lèvre  se  releva  en  proportion  de  rascension  de 
irhaquc  colonne  inodulaire  «linsi  détachée.  —  Le  colobonia  labial  i»eut  être  trulé 
eumme  le  l)ec-de-lièvre  accidentel  par  la  rescision  de  ses  l)ords  et  Teinploî  de  fa 
suture  entortillée.   Un  jeune  homme  qui  désirait  se  marier  et  qui  voulut  étif 
préalablement  débarrassé  d'une  difformilé  de  la  lèvre  inférieure  produite  par  (h 
tissu  cicatriciel  organisé  sur  la  ligne  médiane  et  attirant  la  lèvre  en  bas,  futtnitt 
comme  s'il  était  atteuit  d*une  lésion  hétéroplastique  de  la  lèvre.  Je  cernai  h 
masse  cicatricielle  par  une  incision  en  V;  j'enlevai  la  production  fibreuse  et  je 
réunis  d'un  côté  à  l'autre  par  la  sutiii"e  entortillée.  —  L'entropion  cl  TectropiiiB 
des  lèvres  exigent  des  rescisions  en  sens  opjiosé,  jwur  restituer  leimrallélismede 
r'iiccs  cutanée  et  mu(iuoiise.  Les  hmh  dos  incisions  seront  réunis  par  lasuliir*' 
ou  livrés  à  la  suppuration  suivant  qu'on  voudra  changer  simplement  la  Iwu- 
feur  do  la  lèvre  à  corriger,  ou  créer  une  force  cicatricielle  agissant  en  sensop- 
{îO<o  do  la  cause  jirimitive  de  la  déviation.  On  ])eut  concevoir  telle  conîplialiai 
donnant  lieu  à  des  indications  ])lus  délicates  et  exigeant  des  procédés  plus  ou 
moins  analogues  à  ca^ux  qui  ont  pour  but  de  remédier  à  ce  genre  de  dilTonnit^ 
sm'  1:j  région  des  paupières.  Dans  tous  les  cas  oîi  l'on  aura  à  dégager  les  levrcj 
(Iévii'(ïs  de  l'assujettissement  où  la  maintiennent  des  cic^itrices  vicieuses,  il  vor    ] 
portera  avant  d'atta(|uer  ces  dernières  par  des  incisions,  de  les  modifier  part»    s 
riialaxation,  par  des  tractions  parallèles  ou  perpendiculaires  à  leur  direction  p-    : 
doiiiinanle»  enfin,   [»ar  l'ensemble  des  proc^^dés  qui  appartiennent  à  ce  tju'w    ] 
nonnne  la  gynmastique  suédoise.  Le  docteur  Bourguet  (d'Aix)  vient  de  publier    ■ 
iMontprllier  médicnJy  1809)  quehpies  faits  en  faveur  de  celte  manœuvre  spWa- 
lemont  appliquée  aux  cicatrices  de  la  face. 

Ouant  au  traitement  des  adhérences  accidentelles  qui  s'établissent  entre  b 
l'ace  j)rofbnde  des  lèvres  et  la  nuKpieuse  du  rebord  alvéolaire,  eî  qui  peineni 
^'étendre  jus(jn  à  la  l'ace  interne  des  joues;  il  consiste  dans  la  destniction  de<# 
a(!héronces,  suivie  (h'  l'intei'position  de  corps  étrangers  destinés  à  empêcher  \f^ 
renmivcllonient.  La  libération  des  parties  peut  être  tentée  par  le  décollement  de?  ; 
uîhérences  «pi'on  cherche  à  obtenir  en  introduisant  dans  la  bouche  le  doi^l. 
une  sonde  de  femme  ou  tout  autre  instrument  mousse.  Ce  procédé  ne  saurait 
rendre  (jnelque  service  que  dans  les  cas  simples  et  récents;  mais  il  est  absolument 
'{isultis;ml  pour  la  destruction  des  adhérences  un  jhîu  étendues  ou  andenne?» 
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(uis  le  cas  de  Vbicision,  à  laide  d*uu  bistoun  simple  ou  boutouué  convenable- 
mt  dirigé  entre  les  lèvres  et  le  rebord  alvéolaire,  cette  manœuvre  peut  être 
jèoée  par  le  rétrécissement  de  l'oriGce  buccal  auquel  il  faut  remédier  concur- 
emment  par  lapplicatiou  de  Tun  des  procédés  précédemment  indiqués.  Si  les 
dyreiices  sont  étendues,  épaisses,  et  comprennent  simultanément  les  joues  et 
H  lèvres,  ce  qui  tend  à  loblitération  d'une  partie  de  la  bouche  et  à  Timmobili- 
aiîon  plus  ou  moins  prononcée  des  mâchoires,  il  peut  être  nécessaire  de  prati- 
per  rincision  des  parties  dans  une  étendue  plus  ou  moins  considérable.  On  ren- 
Milre  nécessairement  des  difficultés  lorsqu'on  veut  respecter  à  la  fois  Tinté- 
pïé  de  Torifice  buccal,  et  des  couches  extérieures  des  lèvres  et  des  joues.  DaiiK 
GK  cas,  on  a  proposé  et  exécuté  Texcision  des  adhérences  en  attaquant  les  lèvres 
et  les  joues  de  dehors  en  dedans  par  des  brèches  plus  ou  moins  considérables, 
et  dans  diverses  directions.  Les  adliérences  sont  ainsi  mises  à  découvert,  le  tissu 
■Mlulaire  qui  les  constitue  est  emporté  comme  une  tumeur  anormale,  et  Ton 
rfonit  ensuite  les  bords  des  incisions  à  Taide  de  la  suture  entortillée.  Mott,  Yel- 
,  Serre,  ont  exécuté  des  opérations  de  ce  genre,  mais  avec  un  succès  tempo- 
.  La  destruction  des  adhérences  n*est  pas  effectivement  la  seule  difficulté 
ontre  laquelle  le  chirurgien  ait  à  lutter  dans  des  cas  de  ce  genre  ;  une  difficulté 
las  grande  Talleud  après  l'opération,  loi^qu'il  s'agit  d'empêcher  le  renouvelle- 
Ut  des  adhérences.  La  muqueuse  ayant  été  détruite,  et  les  surfaces  atteinte:: 
tant  nécessairement  liM'ées  h  la  suppuration,  de  nouvelles  formations  inodu- 
lires  remplacent  les  anciennes  et  reproduisent  plus  tard  la  condition  qu'où 
Toulu  détruire.  On  doit  chercher  à  écarter  ce  résultat  en  introduisant  entre 
I  proi  génio-labiale  et  le  rebord  alvéolaire  des  corps  étrangers  ({ui  puis- 
ent être  tolérés,  tels  que  :  une  éponge  fine  disposée  en  lame,  un  hnge  enduit 
'un  corps  gras,  une  plaque  de  plomb  garnie,  un  morceau  de  liège  aminci  et 
lillé  dans  une  forme  convenable.  Mais  ces  corps  étrangers  ou  sont  gênants  et 
«tiennent  pas  la  place  qu'on  voudrait  leur  assigner,  ou  n'exercent  qu'une  action 
OMiffisante  ;  la  néofonnation  cicatricielle  rétrécit  de  plus  en  plus  le  champ  de  leur 
ction,  elle  les  repousse  au  lieu  de  subir  elle-même  l'enipêchement  qu'ils  sont 
latines  à  produire.  En  désespoir  de  cause,  pour  quelques  cas  graves,  on  a  eu  re- 
ours à  des  procédés  chéilo  ou  génio-plas tiques.  Dief[eubach  dit  avoir  disséqué  un 
Hnbeau  de  muqueuse  buccale  et  l'avoir  ramené  et  fixé  a  l'intérieur  de  la  bouche 
or  la  surface  mise  à  nu  par  la  section  des  adhérences.  V.  Mott  a  rapporté  de  son 
4Cé  un  cas  d'ablation  complète  d'une  masse  cicatricielle  qui  exigea  le  sacrifice 
rime  partie  de  la  joue,  où  le  vide  fut  comblé  par  un  lambeau  tégumentaire  ra- 
ttaié  et  greffé  sur  le  contour  de  la  perte  de  substance.  Dans  les  deux  cas,  le 
mocèsa  été  annoncé.  J'ai  renouvelé  deux  fois  l'opération  de  Mott  avec  un  succès 
complet,  noUimment  chez  un  jeune  iiomme  de  26  ans,  admis  en  1865,  à  la  cli- 
lique  de  Montpellier,  pour  se  faire  guérir  des  suites  d'un  coup  de  feu  qui  avait 
ûicturé  la  mâchoire,  emporté  la  commissure  labiale  gauche,  détruit  la  joue  et 
*K,  après  la  cicatrisation,  une  difformité  très-étendue,  avec  adhérence  labio- 
S^nne.  La  perte  de  substance  fut  régularisée,  et  un  lambeau  pris  sur  la  région 
KBpérieure  et  latérale  du  cou,  ayant  sa  base  adhérente  au  niveau  du  bord  anté- 
rieur du  masséter,  fut  ramené  sur  le  vide  de  la  perte  de  substance  et  convena- 
''ment  fixé  par  des  points  nmllipliés  de  suture.  Là  réunion  fut  très-exacte,  les 
fcïttes  furent  convenablement  restituées  et  la  mobilité  de  la  mâchoire  fut  récu- 
P^.  Je  conserve  le  dessin  photographique  de  ce  résultat  opératoire.  La  méthode 
'^  Xott  est  dans  tous  les  cas  infiniment  préférable  par  son  exactitude  et  par  la 
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facilité  de  son  ciécution  à  celle  de  DiefTenbach;  on  ne  trouve,  en  effet,  dans  des 
ras  de  cette  nature,  qu'une  portion  insuffisante  de  muqueuse  saine  pour  li 
reporter  dans  Tintérieur  même  de  la  bouche,  sur  la  surface  résultant  de  la  se^ 
tion  ou  de  Textirpation  des  adhérences,  sans  compter  la  difficulté  de  la  grdb, 
de  la  suture  intrabuccalc  et  de  la  ressource  précaire  de  ce  lambeau  muquenx 
sujet  lui-même  à  s  enflammer  et  à  se  détruire  dans  l'intérieur  de  la  bouche. 

Nous  dépasserions  les  limites  de  notre  sujet  en  parlant  des  adhérences  pro- 
fondes, qui  assujettissent  Tune  à  l'autre  les  deux  mâchoires.  Ces  sortes  d'adh^ 
renccs  n'appartiennent  plus  à  la  région  labiale  proprement  dite;  l'immobilisatioB 
des  lèvres  n'y  représente  plus  qu'une  circonstance  accessoire,  et  c'est  pour  ces  cas 
que  la  dilatation  forcée  avec  des  coins  engagés  entre  les  arcades  dentaires  avec 
l'instrument  dilatateur  de  Stromeyer,  ou  d'autres  moyens  analogues,  peut  être 
indiquée.  Dans  les  cas  graves  et  rebelles,  on  peut  avoir  à  pratiquer  l'opératioD 
d'Esmark,  dont  la  description  actuelle  serait  un  hors-d'œuvre. 

Tumeurs  et  ulcères  des  lèvres.  Les  tumeurs  sont  peu  susceptibles  de  das- 
sificalion  dans  la  région  qui  nous  occupe.  Les  lèvres,  comme  toutes  les  parties 
du  corps,  participent  à  la  manifestation  générale  des  influences  dyscrasiques  qnî 
s'expriment  par  l'apparition  de  tumeurs  ou  d'ulcères,  et  de  plus,  présentent  une 
disposition  marquée  à  la  production  de  quelques  tumeurs  locales.  Nous  cUcri- 
rons  successivement,  et  en  n'insistant  que  sur  les  particularités  qui  les  caracté- 
risent dans  la  région  labiule,  l'hypertrophie,  les  tumeurs  érecliles,  les  tumeon 
propres  des  glandules  labiales  (kystes  et  adénomes),  les  affections  syphilitiqua 
et  le  cancer.  Pour  ne  pas  nous  exposer  à  des  redites,  nous  examinerons  nmul- 
tanémcnt  les  ulcèrcs  (]ui  peuvent  accompagner  ces  tumeurs  aux  différentes  pé- 
riodes  de  leur  évolution. 

Gonflement  ;  hypertrophie.  La  lèvre  supérieure  est  spécialement  dis|)osce  àuoe 
tuméfaction  chroni(|ue  très-fréquente  chez  les  sujets  atteints  de  scrofules.  Gel 
i!'tal  est  loin  cependant  de  représenter  un  caractère  constant  de  la  dyscrasie; 
bon  nombre  de  scrofuleux  en  sont  exempts,  et  l'on  observe  surtout  le  gon- 
lleuient  de  la  lèvre  supérieure,  lorsqu'il   existe    simultanément    des  coryns 
clironiques,  des  éruptions  impétigincuses  au^our  des  narines,  des  ulcères  scro- 
fuleux ou    lupeux  au   voisinage   de    la    lèvre   ou  des  ulcérations  du  siUoD 
lubio-alvéolaire.   La    tuméfaction    est  due  à  une   infiltration    oedémateuse  (b 
tissu   conjonctif,   principalement  du  côté  de  la  couche  profonde  qui  est  n* 
mollie,    dépressible  et  qui  porte  souvent   les   traces  des  saiUies    alvéokHlen- 
taires.  Cette  tuméfaction  est  à  peu  près  indolente,  elle  augmente  par  TadiM) 
(lu  froid  ou  à  l'occasion   des  recrudescences  qui  se  produisent  dans  les  lésioo5 
cutan(H>-muqueuses  du  voisinage;  elle  n'aboutit  que  très-rarement  à  la  suppun* 
tion.  Le  gonflement  est  toujours  plus  maiïiué  à  la  partie  moyenne  que  sur  te 
côtés.  La  résistance  du  plan  |iostérieur  est  cause  que  la  lè\Te  supérieure  repoifr 
sée  en  avant  surplombe  l'inférieure  et  change  l'expression  physionomique.  CeUf 
aflection  ordinairement  sans  ini|)ortance  se  dissipe  avec  l'influena*  générale  ou  lo- 
cale (jui  la  détermine;  il  est  rare  qu'elle  donne  lieu  à  des  abcès  dans  Tépaisseurd^ 
la  lèvre,  mais  on  voit  plus  souvent  l'inflammation  subaiguë  et  chronique  aboutir 
à  une  induration  rebelle  qui  peut  exiger  alors  l'intervention  du  chirurgien.  Si  ^ 
astringents  et  les  résolutifs  ainsi  que  les  remèdes  généraux  ont  été  sans  efficacité, 
on  peut,  à  Fexemple  de  M.  Puilluixl,  qui  s*est  occupé  du  traitement  de  cette  il- 
fection  (Journal  des  Progrès,  1'*  série,  t.  111  j,  attaquer  la  jiartie  indurée  par  irw 
incision  transversale,  parallèle  au  boixl  libre  de  la  lèvre  et  s'étendant  d'une  cont- 
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liisure  à  l'autre,  eninlércssant  Forgane  à  une  profondeur  variable.  Ou  retranche 
nmitey  du  côte  de  la  bouche,  la  portion  exciklante  de  la  lèvre  préalablement  ren- 
ersée,  eu  ménageant  le  plus  possible  la  muqueuse  qu'on  peut  ramener  vers  la 
nrtion  respectée  du  bord  libre,  où  on  la  fixe  par  quelques  points  de  suture.  Si 
'inslrument  du  chirurgien  avait  intéressé  Tartère  coronaire,  il  serait  indispensable 
ela  lier. 

Le  gonflement  chronique  atteint  plus  rarement  la  lèvre  inférieure  ;  on  lobservc 
NNOIant  chez  quelques  sujets  lymphatiques  disposés  aux  gerçures  du  bord  libre 
m  dans  les  cas  de  stomatite  accompagnés  d'une  abondante  salivation.  Cette  tumé- 
faction permanente  est  assez  fréquente  aussi  chez  les  crétins,  les  idiots,  les  para- 
Ijtiqaes  dont  la  lèvre  pendante  expose  la  muqueuse  et  le  tissu  cellulaire  sous- 
miiqueux  à  l'action  de  l'air  extérieur  et  ne  peut  retenir  la  salive.  Le  gonflement 
pifaly tique  peut  dépendre  d'un  défaut  d'innervation  locale.  Nous  l'avons  observé 
diei  un  malade  atiecté  d'une  paralysie  double  du  nerf  facial  dont  la  physionomie 
avait  perdu  toute  expression. 

L'hypertrophie  proprement  dite  s'observe  plus  rarement,  surtout  en  tant 
fi'elle  porte  sur  l'ensemble  des  éléments  composants  de  la  lèvre  ;  il  est  plus 
cmmun  de  constater  l'hypergénèse  de  quelques  éléments,  tels  que  celle  de  la 
eoDcbe  dermique  et  du  tissu  conjonctif  sous-jacent,  dansl'éléphantiasis  qui  yaiîecte 
h  forme  tubéreuse  et  produit  dans  cette  région  des  déformations  quelquefois  hor- 
dites.  L'hypertrophie  générale  des  lèvres,  normale  dans  quelques  races  humai- 
■tt,  est  assez  rare  dans  nos  [climats  ;  lorsqu'elle  existe,  c'est  spécialement  a  la 
Hne  inférieure  qu'elle  se  manifeste.  Elle  est  tantôt  spontanée,  tantôt  liée  à  des  in- 
Inences  patliologiques;  nous  l'avons  vue  coexister  avec  le  prolapsus  de  la  langue. 
IKielle  que  soit  sa  cause,  rhypertrophie  de  la  lèvre  modifie  sa  position.  La  lèvre  est 
Renversée,  pendante,  plus  ou  moins  indurée.  Elle  laisse  souvent  échapper  la  sa- 
lve, gène  aussi  la  parole,  ne  sert  pas  convenablement  à  la  clôture  de  In  bouche 
il  entraine  secondaii-cment  une  modiûcation  dans  la  direction  des  dents.  Les  iuci- 
ms  se  portent  en  avant  et  servent  peu  à  la  mastication  ;  leur  collet  se  recouvre 
le  tartre  et  elles  s'ébranlent  prématurément.  Les  contractions  de  la  lèvre  se  font 
'une  manière  imparfaite  et  ne  peuvent  redresser  l'oi'gane  qui  est  loiivent  agité 
'ui  tremblement  involontaire  surtout  pendant  les  émotions  morales.  Ces  divers 
aractères  étaient  portés  à  un  degré  excessif  chez  un  souveiain  d'.AIIemagne,  Léo- 
dM  II,  qui  a  laissé  son  nom  à  une  disposition  dont  il  portait  le  type  le  plus  accen- 
lé  (labium  leoinMinum), 

L'hypertrophie  labiale  doit  être  combattue  par  les  préjuirations  indurées.  Ou 
eut  soumettre  la  lèvre  à  une  compression  plus  ou  moins  soutenue  à  Taide  d'un 
ppareil  spécial  agissant  sur  ses  deux  surfaces,  ou  par  un  bandage  analogue  au 
iievestre  qui  relève  l'organe  et  l'appuie  contre  l'arcade  alvéolo-dentaire.  Ce  n'est 
le  lorsque  l'hypertrophie  est  très-considérable  et  qu'elle  s'accompagne  non-seu- 
ment  de  gène  très-prononcée,  mais  de  douleur  et  d'induration  ({u'on  peut  Tassi- 
lileraux  tumeurs  exigeant  le  .sacrifice  de  l'organe  et  qu'on  doit  lui  appliquer  des 
pérations  dontTexposé  sera  mieux  placé  lorsqu'il  s'agira  du  cancer  labial. 

Tumeurs  érectiles;  angiomes.  Ces  tumeurs  qui  peuvent  se  retrouver  dans 
lûtes  les  régions  du  corps,  méritent  une  mention  spéciale  en  tant  que  siégeant 
IX  lèvres.  C'est  en  efïet  l'une  des  régions  où  on  les  observe  le  plus  fréquemment. 
ans  un  tableau  de  151  observations  publiées  par  M.  PorUi  (DeWangectasia.  Mi- 
ino.  i86l  )  107  occupaient  la  région  de  la  tète  ;  parmi  celles-ci,  89  étaient  situées 
la  face,  et  dans  ce  dernier  groupe,  10  appartenaient  aux  lèvres.  Un  relevé  fait  par 
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M.  Lcbeit  jloiineilcs  ivsullals  analogues;  sur  oft  tunu'urs  de  C3  ^eni'e  20  occu- 
paient la  tète,  et  parmi  ces  derniers  7  siégeaient  à  la  région  des  lèvi'es.  Le  sexe 
ieniinin  parait  être  une  cause  prédisposante  des  tumeurs  érectilcs  des  lèvres.  Je 
note  comme  particularité  intéressante  que  sur  10  cas  de  tumeui's  érectilcs  deslè- 
vns  que  j'ai  dû  opérer,  toutes  ont  été  présentées  par  des  suji^ls  du  sexe  l'éminin. 
Le  jeune  Age  prédispose  |)artic.ulièrement  au  développement  de  ces  tumeurs.  U 
moitié  au  moins  sont  congénitales  et  se  présentent  à  la  naissance  sous  forme  de 
7iœvi.  11  serait  intéressant  de  déterminer  l'époque  de  la  vie  intra-utérine  à  la- 
quelle les  uîevî  apparaissent.  L'examen  des  collections  de  fœtus,  conservés  à  diTCrs 
titres  dans  les  grands  musées,  signalerait  sous  ce  rapport  des  faits  inexplorés  jus- 
qu'à ce  jour,  et  ([ui  probablement  établiraient  une  corrélation  entre  l'apparitioiL 
des  tumeurs  érectiles  et  les  modifications  de  la  circulation  pendant  la  vie  intn- 
utérine.  Les  divei*s  points  du  contour  de  l'orifice  buceal  sont  inégalement  disposée 
à  la  formation  des  tumeurs  érectiles.  Sur  les  10  cas  de  ce  genre  que  j'ai  observé, 
la  lésion  avait  atteint  G  lois  la  lèvre  inféri«Mire,  deux  ibis  la  supérieure  ;  dans  uu 
cas,  elle  occupait  la  connnissure  gaucbe  et  dans  l'autre  le  contour  entier  de  l'on- 
fiie  buccal. 

Les  tumeurs  érectiles  des  lèvres  se  présentent  dès  le  début  sous  forme  deta- 
cb.?s  violacées  tantôt  circonscrites,  tantôt  dilVuses  et  laissant  voir  à  leur  périphérie, 
àtravers  la  transparence  do  l'épitlielium,  de  petits  vaisseaux  dilatée,  suscc^ptiblesde 
revêtir  les  formes  coimucsdes  angiomes,  (les  tumeurs  consistent  dans  des  capiibi- 
rcs  de  formation  nouvelle  présentant  des  dilaUitions  cii'soïdes  am])ullaires  plus  M 
moins  irrégulières,  tantôt  étalées  dans  le  réseau  sous-cutané  ou  sous-miiqueux, 
tantôt  pénétrant  plus  profondéuient  et  compris  dans  un  stroma-librcux  auidé. 
pens  des  tissus  de  la  région.  L'Age  indue  sur  la  prédominanc43  des  élémeiif s  ns- 
cîilaircs  de  ces  sortes  de  tumeurs  labiales.  D'après  M.  Hroca  {Traité  deniumevt 
i.  11,  p.  2\1),  la  |»ré(l()niinance  artérielle  serait  plus  commune  cbez  les  enlaiils- 
Il  est  rare  loutelois  (pie,  malgré  la  richesse  artérielle  de  la  région,  les  angion» 
dos  lèvres  ])rés(Miteut  des  pulsations  bien  marquées,  et  les  caractères  île  cette  va- 
riété di.^  lélangiectasie  comme  sou<  le  nom  d'anévrysme  de  Pott.  La  (U'édoniinaiw 
veineuse  s'observe  plus  souvent,  surtout  chez  les  adultes  et  les  vieillaiils,  elcel 
état  se  révMi'  non-seulement  par  la  coloration  bleu  d'acier,  la  mollesse  et  la  ^ 
pressilûlité  de  la  tumeur  avec  ;ii»sfuce  de  battements,  mais  par  raccroissenicnt  de 
«•es  caracirMessousTinllucuce  drs  causes  «pii  gênent  la  circulation  veineuse,  tfile* 
<pic  les  cris,b's  pleurs,  la  colère,  on  des  (M)m|>ressi()us  exercées  sur  L-s  trono.iiu' 
quels  aboutissant  les  veines  ipii  émergent  des  lèvres.  Les  angiomes  labiaux  jua- 
vcut  ali'ecter  une  dis|îosilion  plus  compliciuée  et  mériter  le  nom  de  tumeurs  o- 
verneuses,  c'est-à-dire  présentant  des  espaces  extra\asculaires  où  pénètre  l* 
sang,  soit  (pie  la  résorption  partielle  des  j)arois  d(?s  vaisseaux  dilatés  ait  alwiiti 
à  une  |)crl'oration  (pii  crée  uu  j)assage  au  sang  dans  un  espace  latéral  par  rapport 
au  vaissea'i,  soit  «pi'un  antre  mécanisme  loiinatirur  ait  organisé  ces  loiMde>  a|»- 
pen(liculaires,oii  se  prolonge  rtîudotbélium  vasculaire.  Hillrotb  a  repré>ent^',  à  «u 
grossissement  de  oM)  diamètres,  un  lacis  d(^  trabécules  provenant  d'une  tiimi'ur 
c^nerneuse  de  l'une  des  lèvres,  dont  les  mailh's  propoitiounellement  assez  larj^ 
étaient  necuj)ées  par  du  sanii. 

\a'  volume  des  tumeurs  érectiles  des  lèvres  est  variable;  il  augmente géné^il^ 
ment  avec  beaucoiq)  de  rapidité  cbez  les  entants.  Parfois  il  sulfil  de  quelqueîinws 
pour  (ju'un  naivnson  tache  érectile  a<quière  la  dimension  d'une  framboise el^"- 
tende  notablement  en  surface  et  en  prolondeui".  La  marche  de  ces  luniciiiî  •">* 
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«tucoup  plus  leiile  ciiez  les  adultes  et  les  vieillards.  Nous  counaissous  une  dame 
|û  depuis  trente  ans  porte  une  tumeur  de  ce  genre  au  milieu  de  la  lèvre  inférieure, 
qu*aucun  progrès  notable  se  soit  accompli.  Dans  des  cas  moins  heureux,  le 

is  vasculaire  s*accroit  ;  il  cnlraine  les  capillaires  voisins  dans  le  sens  d'une  mo- 
liication  morbide  analogue,  et  la  tumeur  acquiert  successivement  des  dimensions 
fà  non-seulement  gênent  les  parties  aiîectécs  en  les  altérant  par  leur  coloration 
slleurfonne  irrégulière,  mais  qui  peuvent  se  fendiller  et  s*ulcércr  plus  ou  moins 
prfMidément.  11  en  résulte  des  liémorrliagics  qui  se  renouvellent  avec  des  varia- 
IÎBB8  de  fréquence  ou  d'intensité,  et  les  tissus  peuvent  subir  des  modifications  in- 
tÎMi  et  des  envahissements  morbides  d*une  autre  nature.  Elles  sont  suscepti- 
Uh  d'être  atteintes  par  rinllammation  qui  tantôt  alx)utit  à  l'altération  avec  hé- 
■onhagie  dont  nous  venons  de  parler,  et  d'autres  ibis  à  des  productions 
fhftiques  qui  s'infillrent  dans  les  tissus  ou  y  déposent  les  germes  d'une  organi- 
■tion  cicatricielle  avec  oblitération  restreinte  des  vaisseaux.  D'autres  fois  des 
«Relations,  des  fongosités,  se  montrent  à  leur  surface  qui  devient  bosselée  et  irré- 
pBre.  Des  produits  morbides  d'un  autre  genre  peuvent  aussi  se  montrer  dans 
Ib  parois  des  vaisseaux  ou  dans  les  intervalles  qui  les  séparent.  Holmes  a 
ijpMlt*  de  petits  kystes  séreux.  Ils  sont  rares  en  pareille  circonstance.  Il  est  plus 
«binaire  devoir  la  région  labiale  envahie  par  des  tumeurs  composées»  autrefois 
■nignées  sous  le  nom  de  fongus-jiématodès,  et  dans  lesquelles  les  éléments  des 
>iioers  et  ceux  des  tumeurs  érectiles,  se  combinent  et  se  compliquent  mutuelle- 
ieni.  Nous  avons  obser\'é  une  tumeur  de  ce  genre  (jui,  ayant  affecté  sinuiltané- 
leat  la  lèvre  supérieure  et  la  sous-cloison  du  nez,  exigea  le  sacrifice  complet  de 
Bs  parties  et  une  opération  ré|>aralrice  complémentaire. 

Ce  n'est  que  par  exception  que  les  tumeurs  érectiles  dos  lèvres  restent  absolu- 
leatsUtionuiiires,  et  c'est  par  une  exception  plus  grande  encore  qu'on  les  voit 
iiiograder  et  guérir  spoutanéniont.  MM.  Vel[)eau  et  Gosselin  ont  observé  des 
tftdans  les4)uels  la  trame  érectilc  s'était  transformée  en  tissu  fibreux.  Mais  on 
fisposerait  à  dos  mécomptes  en  iondant  un  heureux  [)ronostic  sur  cette  possi- 
Aité.  Ces  sortes  de  tumeurs  sont  essentiellement  envahis^^antes,  elles  peuvent 
^[nerducôté  de  la  nuKjiieuseou  de  la  peau,  parfois  dans  les  deux  sens  à  la  fois, 
^  atteignant  aussi  la  substance  intermédiaire  et  en  exposant  les  sujets  soit  à  des 
îmorrhagies  soit  aux  dégénérescences  compromettantes  dont  il  vient  d'èire  ques- 
Qn  ;  aussi  une  tumeur  érectilc  des  lèvres  étant  donnée,  surtout  chez  un  enfant, 
^  lors4]ue  la  marche  envahissante  est  consU\tée  par  une  observation  attentive, 
indication  d'en  an*étor  les  progrès  peut-elle  être  considérée  comme  formelle. 

Pkmiiles  moyens  dont  l'art  dispose  pour  combattre  ces  sortes  de  tumeurs,  quels 
kBt  ceux  qui  sont  le  plus  avantageusement  applicables  aux  angiomes  de  la  région 
iftiak?  Le  choix  de  ces  moyens  doit  être  fondé  sur  rini|M)rtance  de  la  tumeur, 
UÎ  seliro  de  son  siège  et  de  son  étendue.  Lorsque  l'angiome  est  superficiel,  peu 
l«ndu  en  largeur  et  en  hauteur,  qu'il  présente  l'aspect  d'un  réseau  érectile  étalé 
■1  peut  l'attaipier  par  la  cautérisation  à  l'aide  d'un  pinceau  imbibé  d'acide  nitri- 
^  monohydraté  surtout  s'il  est  l)()nd)é  au  bord  libre  ou  à  la  face  cutanée.  Tout 
Wre  caustique  peut  être  mis  en  usage  selon  les  préférences  du  chirurgien.  C'est 
"•Wrdes  cas  du  même  genre  que  l'inoculation  vaccinale,  que  l'injection  de  quel- 
[■teigouttes  de  perchlorure  de  fer  liquide  à  l'aide  de  la  seringue  à  tube  capillaire 
•Phivaz,  peuvent  aussi  aboutir  à  un  résultat  favorable.  Si  la  tumeur  circonscrite 
^tiiei  d'agir  sur  les  deux  faces  de  la  lèvre,  en  la  soumettant  à  une  compression 
'^duée,  celle-ci  en  agissant  longtemps  sur  les  vaisseaux  peut  les  oblitérer.  Boyer 


474  LfiVEBS  (rATiaLotntk 

riguaie  un  cm  degnériioa  par  oe  iiio]feii.  Hais  U  ooMMèfB  k  rtediat 
•cqrtXMiiiei»  et  cette  reaMwree  loi  parait  à  bon  drait  îtàSUt,  D  eat  Ai 
expérimental  qa*û  ne  fant  gnèie  accorder  de  confiance  àheatégeriedai  Bajeai 
•de  traitement  q/ai  pe  combattent  lee  angîomea  qœ  par  ractunebEléranla.  Leif(> 
4ons  multiples^  les  aignillea  métalUqnes  employées  d*aprèi  la  méthode  de  Lal^* 
mud  alors  mtaie  qu'on  les  transforme  en  cautères  linéaires  en  élevant  leor  te» 
jiératnre  par  un  courant  galfanîque  (MiddeUorpfl)  ou  par  Faci ioo  de  Télkr 
(MatUeu)  ne  peufent  donner  des  résultats  absolument  satisbisanis.  On  pni: 
toutefois  les  mettre  «i  usage  dans  les  cas  où  les  malades  se  refusent  I  ï'nllfeàli 
Nous  avons  nous-mème  obtenu  la  guérison  d'un  angiome  de  la  Iftvre  miljkiaÉjy 
^shet  une  femme,  par  les  aiguilles  multiples  semait  d'appui  à  qœlqMS  IMt  À 
dnffired'un  fil  de  chaurre  destiné  à  comprimer  les  tissus.  Mais  ces  moyentetMr 
•qui  leur  ressemblent  et  qui  ont  pour  but  d'oblitérer  les  msseauz  en  y  crêmldÉ^ 
doisons  cicatrîcielles,  ou  de  coaguler  le  sang  dans  les  raes  qu'il  pareeUrt»  eijl^ 
sent  à  laisser  qudque  partie  de  la  tumeur  en  debon  de  l'aelbn  thén9ealif#lh 
-cale  qu'on  a  l'intention  d'exercer.  Des  reproductions  qndquefeis  assai  pNBiplM 
attestent  bientdt  l'insuffisance  de  la  méthode,  aussi  tant-il  nûenx  reeouv'  1  am 
action  plus  radicale,  qui,  en  détruisant  complètement  la  lésion,  eionènP«ipfel 
•de  toutes  chances  de  reproduction.  Cette  méthode  destructi^'e  trouve  dans^i^)!!^ 
gion  la  compensation  du  sacrifice  qu'die  impose,  par  la  possibilité  de 
•contact  les  bords  de  la  plaie  résultant  de  l'ablation  de  la  tumeur,  oa 
•de  réparer  par  la  chfiloplastie  les  pertes  de  substances  trop  étendues  on  trepisi^ 
golifavspour  se  prêter  à  la  réunion  ordinaire.  On  peut  enterer  complCtemeal  ki 
tumeurs  érectiles  des  lèTres  par  des  excisions  portant  au  delà  de  leurs 
des  tissus  sains.  Lorsqu'il  est  possiblede  lescirconscrirepardes  exdaioDSflBYi 
de  l'aRrontemeni  des  bords  de  h  plaie  et  de  la  réunion  par  la  suture  etttorflll^ 
•on  prépare  les  résultats  les  plus  satisfaisants.  G*est  ainsi  que  nous  avons  prooW 
dans  le  plus  grand  n  ombre  de  cas,  en  suiviuit  les  règles  ordinaires  etenoondiattint 
ces  tumeurs  comme  les  produits  morbides  hétéroplastiques  dont  il  faut  opporta- 
némeni  débarrasser  Torganisme.  On  comprend  que  suivant  Tétendue  de  la  perte 
de  substance  qu*il  faut  infliger  aux  tissus,  suivant  le  siège  spécial  et  la  fonutit 
la  brèche  qui  en  résulte,  le  chirurgien  modifiera  sa  méthode  et  ses  procédés  d'abh- 
tion  et  qu'il  aura  recours  aux  artifices  variables  de  la  chéiloplastique,  qu'il  senit 
superflu  d'indiquer  à  Toccasion  de  chacune  des  tumeurs  labiales  d'où  ftâ 
naître  l'indication  de  Tablation.  Le  chirurgien  ne  devra  point  se  laisser  suiprenkc 
par  Taugmentation  de  vascularité  de  la  région.  Une  compression  préventive  ooi- 
venable  consistant  dans  Taplatissement  des  artères  faciales  contre  le  plin  té» 
tant  de  la  mâchoire,  des  compressions  temporaires  des  tissus  divisés,  exfltto 
par  les  doigts  des  aides  et  finalement  le  placement  d*un  nondire  suffisant  de  ^ 
tures  en  fil  de  soie,  suivi  d'un  affrontement  hémostatique  à  l'aide  delà  sutures^ 
tortillée,  apporteront  à  l'opération  toute  la  sécurité  désirable.  Ce  n'est  pas  poorto 
•opérations  de  cette  nature,  faites  dans  une  région  superficielle  accessibk  I0 
ressources  de  1  hémostasie,  qu'on  doit  ériger  en  règle  la  méthode  de  la  ligtf^ 
préalable  dn  vaisseau  principal.   (Artères  faciales,  carotide  externe  ou  (XK0 
primitive.)  U  faudrait  pour  justifier  une  pareille  opération  que  la  tumeur  cMpHdi 
les  limites  de  la  région  sur  laquelle  nous  avons  à  examiner  les  angiomes,  etakP 
elle  cesserait  d'appartenir  au  sujet  qui  nous  occupe. 

La  destruction  des  tumeurs  érectiles  des  lèvres,  par  l'ablation  dimste  avec'fc 
bistouri,  n'est  pas  d'ailleurs  la  seule  mctliodeà  laquelle  ou  puisse  recourir,  t'er 
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(Joi  du  feu  ou  celui  des  caustiques  ont  parfois  leurs  indications.  Huis  leur  action 
profonde  est  généralement  irrégulière  ou  infidèle,  leur  résultat  immédiat  s  oppose 
à  rafTrontement  des  parties  détruites,  les  cicatrices  consécutives  sont  inégales  et 
des  opérations  chéiloplastiqucs  ultérieures  sont  souvent  rendues  nécessaires.  La 
ligature  simple  si  la  tumeur  est  supportée  par  un  collet,  multiple  si  elle  est  ses- 
aie  et  à  base  plus  ou  moins  engagée  dans  la  profondeur  des  tissus,  peut  rendre 
des  services,  lorsqu'on  veut  h  tout  prix  écarter  les  chances  d'une  hémorrhagie.  Ce 
moyen  n'est  pas  à  dédaigner  chez  les  jeunes  sujets.  La  suture  multiple  pratiquée 
d*après  le  procédé  de  Rigal,  permet  de  décomposer  une  tumeur  à  large 
base  en  un  nombre  variable  de  tumeurs  {lédiculées  et  d'étmndre  efûcacemcnlla 
totalité  de  la  masse  morbide,  fùt-elle  très-étendue.  J*ai  opéré  ainsi  avec  le  plus 
grand  succès  une  petite  fille  Agée  de  iO  mois,  et  chez  laquelle  le  contour  entier 
de  Torificebuccal  était  envahi  par  une  dégénérescence  ércctile  qui  faisait  de  rapi- 
des progrès.  Étreinte  par  douze  ligatures  se  faisant  suite,  la  zone  érectile  qui 
bordait  l'orifice  buccal  tomba  le  sixième  jour,  en  faisant  place  à  une  ouverture 
agrandie  mais  réguUère.  La  suppuration  qui  se  déclara  sur  la  surface  mise  à  nu 
par  la  chute  du  bourrelet  érectile  circulaire  ne  fut  pas  de  longue  durée  ;  des 
bourgeons  cicatriciels  ne  tardèrent  pas  à  se  former,  à  s'organiser  d'après  leur 
mécanisme  physiologique  ordinaire,  et  après  environ  deux  mois,  la  bouche  refor- 
mée et  rétrécie,  présentant  à  la  place  des  lèvres  normales  un  rebord  ix>sé  cica- 
triciel,  restituait  un  bon  aspect  pliysionomique  et  se  prétait  aux  fonctions  de  la 
région.  L'opération  date  actuellement  de  quatre  ans,  la  coarctation  n'a  pas  atteint 
les  proportions  qu'on  aurait  pu  redouter  et  aucune  opération  destinée  à  l'agran- 
dissement de  la  bouche  n'est  devenue  nécessaire. 

Tumeurs  des  glamlules  labiales.  Ces  altérations  locales  sont  propres  à  la 
région  des  lèvres  et  n'ont  encore  été  l'objet  que  d'un  petit  nombre  d'obser\'ation$ 
précises.  Ou  peut  reconnaître  toutefois  qu'elles  sont  le  point  de  déjiart  de  forma- 
tions kystiques  et  d'hypertrophies  circonscrites  ou  adénomes. 

Les  kystes  des  lèvres  ont  été  plusieurs  fois  constatés  sans  qu'on  ait  clierché  à 
M  rendre  compte  de  leur  origine.  Boyer  les  signale  comme  fréquents  sur  la  face 
postérieure  des  lèvres,  et  spécialement  sur  celle  de  la  lèvre  inférieure  au-dessous 
de  k  muqueuse.  Or  c'est  précisément  le  siège  normal  de  la  couclie  glanduleuse. 
Ces  tumeurs  enkystées  atteignent  r.ii'ement  un  grand  volume.  Elles  se  dévelo|j- 
peoten  soulevant  la  muqueuse  dont  le  tissu  s'accroit  et  acquiert  de  la  trans|m- 
nnce.  Le  contenu  de  ces  tumeurs  consiste  en  une  matière  vis4jueuse  et  filante 
<|si  offre  de  la  ressemblance  avec  le  li(iuide  de  la  grcnouillette.  Elle  s'aammule 
gndaellement  dans  la  cavité  formée  aux  dé[»ens  de  l'organe  dont  l'orifice  excré- 
teur est  rétréci  ou  obliUTé.  Los  kystes  labiaux  ainsi  constitués  restent  quelque- 
Us  stationnaires.  Ils  sont  indolents,  déforniciit  la  lèvre  en  pro|K)rtion  de  leur 
volume  et  adhèrent  plutôt  aux  parties  profondes  qu'à. la  muqueuse  qui  les 
'Boouvre.  Ces  tumeurs  qu(^  Virchow  compare  aux  grains  de  mil  ou  aux  comédons 
dtt  follicules  pileux,  ont  en  général  des  dimensions  supérieures  à  celles  de  ces 
P^tes  élevures  et  nous  paraissent  avoir  plus  d'analogie  avec  les  kystes  qui  se 
^^opfientdans  l'éjKiissffur  de  la  grande  lèvre  chez  la  fenniie  et  qui  résultent 
^  Que  dilatation  des  glandes  de  Bartholin.  Leur  cavité  est  souvent  inégale  et  niul- 
Uoculaire,  ce  qui  s'explique  par  la  dilatation  sjiccifornie  ou  ampullaire  des  culs- 
de-sac  qui  n'ont,  à  Tétai  normal ,  qu'un  renflement  rudimentaire.  Ces  kystes 
■'biaux  sont  isolés  ou  multiples  suivant  qu'une  ou  plusieurs  glandules  prennenl 
i^rt  à  la  dilatation.  Leur  ouverture  s]K)ntanée  est  très-rare.  On  a  toutefois  signalé 
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des  trajcls  fistuleux  s*oiivraut  sur  la  lèvre  et  aboutissaul  par  leur  extrémité  0|i|)o- 
s^e  aux  glandules  envahies  par  la  dégénérescence  kystique.  Cette  disposition  a  été 
notée  comme  existant  à  Tétat  congénital  et  conmie  siégeant  particulièrement  ï 
la  lèvre  inférieure.  Nous  Ta  vous  signalée  à  propos  du  bec-de-lièvre. 

i)*aprè$  le  mécanisme  que  nous  venons  d'indiquer  pour  la  formation  des  kystes 
labiaux,  leur  traitement  exige  qu'on  obtienne  non-seulement  l'évacuation,  uak 
Toblit^ation  de  leur  cavité.  1^  ponction  ou  l'incision  simple,  ayant  pour  but 
unique  de  donner  issue  au  liquide  exposeraient  à  une  récidive  presque  certaine. 
Dans  un  cas  de  ce  genre,  nous  avons  réussi  en  faisant  suivre  une  large  incisioQ 
d'un  lavage  de  la  cavité  kystique  et  d'un  badigconnage  intérieur  avec  un  pinceaa 
foi-tement  imbibé  de  teinture  d'iode  pure.  Il  est  rare  (pie  la  tumeur  soit  assa 
considérable  pour  exiger  l'emploi  du  trois-quarts  ordinaire  suivi  d'une  injectioii 
irritante.  Un  trois-quarts  délié  introduit  avec  précaution  serait  suflisant.  Quant  à 
l'excision  entière  du  kyste,  elle  entraînerait,  à  cause  de  l'adhérence  de  la  partie 
profonde  de  la  tumeur,  une  dissection  lente  et  assez  laborieuse.  Ce  moyen  ne 
conviendrait  que  si  les  parois  épaisses  et  indurées  de  la  tumeur  s'opposaient  à  une 
oblitération  probable.  On  peut  se  contenter  dans  des  cas  de  cette  nature  de  resci- 
sion partielle  de  la  paroi  du  kyste,  soil  qu'on  emporte  ,  soit  (pi'on  respecte  la 
portion  de  muqueuse  qui  le  recouvre.  On  n'a  guère  à  craindre  une  difTonnilé  de 
quelque  importance  à  la  suite  de  cette  opération,  qui  n'exige  d'autre  traitement 
que  l'aiTrontement  des  parties  ou  l'application  d'une  couche  de  collodiou. 

]/ adénome  ou  hypeilrophie  des  glandules,  genre  de  tumeurs  établi  par  ks 
travaux  des  anatomo-pathologistes  modernes  et  surtout  par  ceux  de  M.  Broca,  est 
moins  rare  à  la  région  labiale  que  les  kystes  proprement  dits,  et  a  été  souvent  con- 
fondu avec  les  variétés  de  tumeurs  cancéreuses  qui  alFectent  les  lèvres.  Sais, 
malgré  des  ressemblances  extérieures  avec  les  tumeui*s  comprises  dans  ce  groufie, 
les  adénomes  labiaux  représentent  une  lésion  spéciale  dont  on  retrouve  les  amh- 
gués  dans  les  hypertrophies  circonscrites  des  glandes.  Ils  appartiennent  àl'esjH'ce 
connue  sous  le  nom  iV adénome  acineux.  Leur  disposition  intime  se  révèle  par 
des  culs-de-sac  solides  hyi^^trophiés  et  ]):irfois  induri's,  accolés  ensemble  etuni> 
par  une  faible  ({uantité  de  tissu  fibreux.  Comparables  d'une  manière  générale  aui 
tumeurs  adénoïdes  des  glandes  en  grappes,  elles  ont  une  analogie  plus  pi^Krliaine, 
comme  l'ont  établi  MM.  (x)rnil  et  Kanvior,  avec  les  hypertrophies  circonscrites  de  U 
parotide  ou  avec  celles  que  M.  Lehert  a  indiquées  dans  la  glande  lacrymale.  Les  âé- 
nients  glandulaires  en  s'hypertrophiant  aaïuièrent  non-seulement  plus  de  volume, 
mais  plus  de  consistance.  \jq  revêtement  épithélial  pavimenteux  de  la  surûoe 
interne  devient  en  même  temps  plus  épais  et  représente,  à  une  certaine  périot 
du  développement  de  ces  tumeurs,  la  partie  principale  de  leur  masse;  cette  proli- 
fération exa^'érée  des  éléments  é[)ithéliaux  distend  le  tissu  glandulaire  et  produil 
à  la  surface  de  la  lèvre  ime  saillie  que  la  pression  de  la  tumeur  rend  plus  nian(we. 
et  par  où  elle  fait  échapper  sous  forme  de  vermisseau  des  cylindres  déliés  de 
matière  grisâtre,  comme  lors([u'on  presse  des  tumeurs  folliculeuses.  (]ette  disfo- 
sition  était  très-marquée  dans  un  polyadénome  de  la  lèvre  inférieure  que  /«• 
n>cemment  observé  et  enlevé  sur  un  militaire  admis  à  la  clinique  de  llioiiitJl 
Saint-Ëloi.  La  tumeur,  considérée  d'abord  conmie  uncancroïde,  n'était  en  w- 
liU»  qu'un  polyadénome  dont  lesorifices  excréteurs,  ouverts  sur  la  surface  nuujueuse 
de  la  lèvre,  émettaient  par  la  pression  la  matière  molle  dont  il  a  été  question.  «* 
oîi  l'examen  microscopique  confie  à  M.  le  docteur  Cayraud,  chef  de  clinique. 
révéla  la  présence  de  cellules  d'épithélium  pavimenteux.  L'adénome  et  le  j»!;*- 
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tlÀiome  de  la  lovrc  sont  des  tumeurs  bénignes  qui  peuvent  acquérir  sans  doute 
on  déreloppement  assez  considérable,  mais  qui  restent  essentiellement  locales, 
sans  s'infiltrer  dans  les  tissus  voisins,  ni  se  propager  aux  ganglions  sous-maxil- 
bines.  Dans  l'adénome  un  peu  ancien  les  cellules  qui  remplissent  la  cavité  de  la 
ghodule  hypertrophiée  jieuvent  s'infiltrer  de  substance  graisseuse.  D'autres  fois 
kscnls-de-sac  s'indurent  et  certains  peuvent  subir  la  dégénérescence  kystique. 
Fdidant  Tacconiplissement  de  ces  modifications  nutritives,  le  malade  éprouve 
dins  b  région  aflectée  une  douleur  sourde.  La  lèvre  se  gonfle,  subit  des  atteintes 
inflimmatoires,  devient  douloureuse,  Tépithélium  de  son  bord  libre  se  desquame 
oa  se  détache  complètement  et  laisse  la  surface  plus  ou  moins  ulcérée.  Si  dans 
€es  circonstances  les  bords  viennent  à  s'indurer,  l'ensemble  de  la  surface  malade 
revêt  plus  ou  moins  les  apparences  d'une  ulcération  syphilitique  ou  cancéreuse. 
Hais  l'origine,  le  mode  de  développement  de  la  tumeur,  sa  position  d'abord 
npprochée  de  la  surface  muqueuse  ,  son  indolence  primitive  et  qui  se  maintient 
lorsqu'il  n'existe  pas  de  c^mplic^ition  inflammatoire  ,  et  la  disposition  alvéolaire 
desa  surface  lorsqu'il  s'agit  d'un  |)olyudénome,  eniiii  le  suintement  de  matière 
^ermique  ramollie  par  les  ouvertures  des  tubes  excréteurs  lors(]u'on  exerce 
ne  pression  concourent  à  éclairer  le  diagnostic.  Si  Ton  ajoute  que  dans  l'adé- 
nome, il  n'y  a  point  d'engorgement  ganglionnaire  sous-maxillaire  même  quand  la 
tmoeur  est  ancienne,  on  écartera  la  pensée  d'une  affection  cancéreuse,  et  si  l'on 
remarque  qu'il  n'y  a  ni  antécédents  ni  signes  concomitants  de  nature  syphili- 
tique, on  aura  des  motifs  encore  mieux  fondés  pour  distinguer  Tadénome  des 
tumeurs,  ulcérées  ou  non,  qui  appartiennenl  à  e^tte  dernière dyscrasie. 

Le  traitement  de  Tadénome  labial  |x?ut  admettre  remploi  des  divers  résolutifs 
qu'on  oppose  d'onlinaire  aux  engorgements  chroniques  et  aux  hypertrophies,  tels 
que  l'iode  et  ses  composés  donnt>s  à  l'intérieur  ou  employés  comme  topiques,  la 
préparation  d'or,  etc.  Mais  ces  divers  traitements  médicamenteux  longs  et  presque 
UHjyours  infidèles,  le  cèdent,  a  tons  les  points  do  vue,  à  une  action  chirurgicale. 
L'excision  en  V,  et  mieux  encore  l'oxcision  cunéiforme  qui  permet  de  conserver  à 
la  lèvre  ses  couches  cutanée  et  muqueuse  établissent  d'excellentes  conditions  de 
gnmson;  en  détachant  en  effet  dans  l'épaisseur  de  la  lèvre  la  couche  glanduleuse 
ijui  est  le  point  de  départ  et  le  siège  de  ce  genre  de  tumeurs,  on  met  le  malade 
à  l'abri  de  récidives.  Il  suffit  de  rapprocher  les  surfaces  entre  les(|uelles  la  tranche 
prismatique  formée  par  la  tumeur  et  les  tissus  adhérents  était  contenue,  pour 
préparer  une  prompte  gnérison  sans  déformation  de  la  lèvre  qui  reste  seulement 
pins  mince  que  dans  l'état  naturel. 

Affections  syphilitiques  des  lèvres.  Les  manifestations  de  ce  genre  les  plus 
importantes,  dont  la  région  labiale  peut  être  le  siège,  sont  le  chancre  et  la  tumeur 
syphilitique. 

\a  chancre Aq^  lèvres  est  une  des  plus  importantes  variétés  de  la  syphilis  extra- 
çénitale.  M'Vonnu  ou  peu  remarqué,  bien  qu'il  eût  été  signalé  depuis  longtemps 
parFallope,  Brassuvole,  Koudelet,  Amatus  Lusitanus  et  liotal,  le  chancre  primi- 
tif des  lèvres  avait  été  pour  ainsi  dire  soustrait  à  l'attention  des  obsen'ateurs 
sous  l'empire  des  idées  de  Hunter  qui  avait  concentré  sur  les  organes  géni- 
taux et  sur  les  manifestations  primitives  de  la  syphilis,  l'origine  de  la  conta- 
gion. Mais  l'Ecole  de  Montpellier  a  rappelé  l'attention  sur  la  fréquence  des  chancres 
fe  lèvres.  Delpech  les  a  très-bien  décrits  dans  sa  Chirurgie  clinique  et  a  indiqué 
''<?ngorgcment  cx>existant  des  ganglions  sous-maxillairos.  Lallemand  a  signalé 
'ussi  leur  existence,  et  c'est  à  lui  qu'on  doit  cette  observation  remaniuable  de 


478  LEVRES  (pATaoLOcis). 

trois  amis  infectés  de  cliancres  indurés  des  lèvres  par  la  même  femme  qui  recevait 
simultanément  leur   cour  pendant  qu'elle  était  atteinte   de  syphilis   buccale 
secondaire.  (Clinique  médic(hchirur(jicale y  1845.)  Reprise  en  1854  parH.  Rodet, 
[)uis  par  M.  Ricord  et  ses  élèves,  enfm  et  surtout  par  M.  Rollet  de  Lyon,  la  ques- 
tion du  chancre  céphali({ue  en  p[énéral  et  du  chancre  des  lèvres  en  jiarticulier,  a 
été  examinée  avec  un  soin  qui  a  permis  non-seulement  de  constater  Texistence 
et  les  variétés  de  cette  afTection ,  mais  les  rapports  d'origine  du  chancre  labial 
chez  le   sujet  contaminé  avec  les  ulcérations  syphiliti({ues  à  différents  sièges  o\ï 
pan-enues  à  diverses  périodes  chez  le  sujet  contaminateur. 

Le  chancre  labial  est  le  plus  commun  des  chancres  de  la  région  céphalique; 
chez  les  adultes,  il  affecte  à  peu  près  indifféremment  la  lèvre  supérieure  et  la 
lèvre  inférieure  et  se  montre  plus  rarement  aux  commissures   ainsi  que  cela 
résulte  des  observations  et  des  statistiques  dressées  par  MM.  Fournier  et  Buzenet. 
Ce  cliancre  est  plus  fréquent  chez  la  femme  que  chez  l'homme.  Dans  les  deux 
sexes  et  à  l'Age  adulte,  on  l'observe  beaucoup  plus  rarement  que  le  chancre  des 
organes  génitaux.  D'après  les  relevés  faits  [lar  M.  Oirrier  ii  l'hospice  de  l'Antiquaille, 
dans  le  service  de  M.  Ronnaric  de  (Lyon),  sur  150  femmes  alfecttkîs  de  chancres 
indurés,  on  a  noté  dix  cas  de  chancres  labiaux.  Les  statistiques  dressées  à  Paris 
par  M.  Fournier,  chez  l'homme,  donnent  12  chancres  des  lèvres  sur  471  siégeant 
dans  diverses  parties  du  c()r[>s  ;  M.  Clerc  ne  signale  aussi,  pour  l'homme,  que 
5  chancres  labiaux  sur  404  obsenations  relatives  à  la  même  lésion  dans  divers 
points  de  l'organisme.  On  peut  en  induire  la  moindre  proportion  de  fréquence 
chez  l'homme  que  chez  la  femme. 

L'enfance  est  l'éiMxjue  de  la  vie  où,  toute  pro|X)rtion  gardée,  le  chancre  d» 
lèvres  est  le  plus  fréquent.  Ce  fait  est  étabh  par  les  observations  de  M.  Rollet  el 
il  s'explique  lorsqu'on  prend  en  considération  la  non-activité  des  organes  géiiitaai 
chez  les  enfants  et  los  causes  particulières  ijui  les  exposent  à  recevoir  des  caresses 
sur  la  région  Inbiale,  ou  à  contractor  la  syphilis  pendant  ruilaitoment. 

Les  tausrs  des  chancres  labiaux  sont  assez  variées.  Leur  source  la  plus  coni- 

nuine  consiste  en  des  baiseis  impurs  entre  une  personne  saine  et  une  |>ersonii'* 

contaminée.  Des  aveux  de  nature  à  faire  penser  que  les  honteuses  habitudes  «!♦' 

sodomie  bnceale  se  multiplient  ont  rétabli  la  réalité  de  cette  cause  de  chanire? 

labiaux.    Ceux-ci   junivenl    succéder    aux    praticjues  judaïques  de  la  circouci-      \ 

sion,  qui  consistent  non-seulement  dans  l'excision  prépuciale,  mais  dans  le  cou-      ^ 

tact  entre  les  orpf an»  s  de  l'opi-ré  et  la  bouche  de  l'opérateur.  L'allaitement e<t 

une  source  de  chancres  labiaux  admise  depuis  les  premiers  observateurs,  nirt'par 

l'école  (le  llunter  et  cx)nstatée  de  nouveau  par  les  sypbiliograpbes  de  nos  jours. H 

inq>orte  toutefois  d'en  recherdier  exactement  la  cause  el  de  ne  pas  courondrelè' 

manifestations  de  la  syphilis  héréditaire  qui,  chez   l(»s  nouveau-nés,  s'exprinienl 

très-fréquemment  par  des  ulcérations  labiales  bucco-guttu raies  ou  nasales,  ave« 

des  chancres  récents  accjuis  par  le  contact  des  lèvres  avec  le  mamelon  d'une  noiir- 

riœ  infectée.  L'allaitement  maternel  est  une  cause  beaucoup  plus  rare  de  chaocJ^ 

labial,  j)our  le  nourrisson,  que  rallaitement  par  une  nourrice  merceuairc.  \M' 

bitude  où  sont  les  nourrices  d'échanger  même  temporairement  les  enfants  qu'oil^'^ 

allaitent,  soit  dans  les  hôpitaux,  soit  dans  la  vie  civile,  nudtiplie  les  occa>ions 

d'infection  qu'un  choix  attentif  de  la  première  nourrice  tendrait  à  écarter.  L*' 

nourrisson  contracte  ainsi  un  chancre  labial  qui  peut  se  communiquer  à  son  loiir 

à  la  nourrice  saine  et  créer  des  obscurités  de  diagnostic  qu'on  ne  débrouille «l""^ 

par  une  encpiéte  d'origine.  La  question  de  la  syphilis  ln'réditaire,  pouvant  donniT 
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lieu  à  des  ulcérations  non  primitives  mais  contagieuses  du  nouveau-né,  explique 
d'ailleurs,  d*après  les  observations  de  MM.  Colles  et  Diday,  pourquoi  la  syphilis  so 
profNige  plus  souvent  de  Teiifant  à  la  nourrice  que  de  celle-ci  au  nourrisson. 

Les  chancres  labiaux  résultent  assez  fréquemment  de  Tusagc  commun 
d  objets  usuels.  Ainsi  le  bord  souillé  d'un  verre,  d*unc  cuiller,  d'une  écuelle  dont 
s'est  servi  un  syphilitique  peut  transmettre  la  syphilis  en  provoquant  l'apparition 
d'un  cliancre  sur  la  lèviv;  les  pipes,  les  cigares  jouent  le  même  rôle  de  véhicule; 
j'ai  vu  des  communications  de  ce  genre  entre  des  soldats  d'une  même  chanihrée 
et  entre  deux  frères.  Les  doigts  eux-mêmes  peuvent  transporter  le  virus  chancreux 
J'ai  été  récemment  consulté  par  un  jeune  homme  «jui,  après  avoir  touché  les  or- 
ganes génitaux  d'une  femme  infectée,  avait  ainsi  transporté  sur  sa  lèvre  inférieur  le 
principe  contagieux  et  qui  présentait  un  chancre  induré.  Un  bonbon,  sucé  u  tour  de 
rôle  par  des  enfants,  a  pu  communiquer  un  cliancre  syphibtique.  (Haifly.)  J'ai  soi- 
gné, d'un  chancre  labial,  une  jeune  personne  qui  s'obstinait  à  n'attribuer  d'autre 
origine  à  son  mal  que  d'avoir  porté  à  ses  lèvres  une  rose  qui  avait  reçu  les  baisers 
de  son  amant. 

L'observation  moderne  a  inscrit  dans  l'étiologie  du  chanci'c  labiul  une  cause  long- 
temps méconnue  et  qui  parait  être  assez  fréquente  dans  une  catégorie  d'ouvriers 
tnraillant  en  commun.  C'est  le  soulllage  du  verre.  Lai  syphilis  des  ver riers y 'dïnsï 
designée  à  cause  des  circonstances  où  elle  se  manifeste  et  de  la  profession  qui 
fivoriso  sa  propagation,  a  été  l'objet  d'intéressantes  descriptions  (|ue  la  science 
doit  à  M.  Rollel,  de  Lyon  (Traité  des  maUulies  vénériennes),  et  à  M.  Viennois 
(Conjr.  médico-chirurg,  de  France,  1865).  Cette  origine  a  été  longtemps  nié- 
ronnue,  et  ce  n  est  qu'en  1858  que  M.  Rollet  a  signalé  le  premier  cas  de  syphilis 
tnnsmise  par  le  soufllage  du  verrre.  Depuis  lors  les  faits  se  sont  assez  multipliés 
pour  qu'on  soit  autorist'.  à  considérer  les  verreries  comme  de  véritables  foyers  de 
nphilis  d'autant  plus  dangereux  qu'ils  ne  sont  l'objet  d'aucune  défiance.  Si  l'on 
lemai-que  avec  notre  savant  confrère  de  Lyon  que  les  usines  consacrées  à  lafabri- 
GUioii  des  bouteilles,  vilres,  gobelets,  etc.,  sont  très-nombreuses,  non-seulement 
diez  nous,  mais  dans  les  pays  producteurs  de  vins  comme  l'Italie  et  l'Espagne,  ou 
industriels  comme  la  Belgi(iuc  et  l'Angleterre  ou  certaines  régions  de  T Allema- 
gne; qu'en  France  seulement  il  se  fabrique  GO  millions  de  kilogrammes  do  verre  à 
hmteiUes  et  ipie  la  gobeletterie  seule  occupe  20,000  ouvriers,  ou  comprendra  la 
DBultipUcité  des  occasions  de  propagation  syphilili(|uc.  La  cause  effective  de  cette 
piopagation  entre,  les  ouvriei's  qui  soufllent  le  verre  est  l'usage  c^)iniiiuii  de  la 
tome  ou  tube  à  souiller.  Ce  lulie  en  fer  dont  reinbouchurc  peut  rec(*voir  la  ma- 
libe  contagieuse  passe  successivement,  et  sans  retanl  et  sans  qu'on  pi*eiine  le  soin 
d^eisuyer  son  eni]>oucliure,  entre  les  mains  de  trois  ouvriers  qui  soufllent  l'un  api*ès 
rentre  par  cette  enihouchui'e  quelqiielbis  irrégulière  et  pouvant,  indépcndainnient 
<iu dépôt  du  virus,  facilitt^r  sa  |KMiétralion  par  les  excoriations  qu'elle  occasionne 
Rendant  la  coïncideiit-e  <lu  soufllage  avec  une  hnpulsion  rotatoirc  que  doit  subir 
l'iastruiiient. 

Ni^naloiis  enfin  comme  cause  de  œnininnieation  du  chancre  labial,  les  morsures 
vs  lèvres  d'un  sujet  sain  par  un  sujet  contaminé.  Loitlat  a  signalé  celte  cause 
^Uçmusnrrotlarijtme,  Montpellier  187)5)  que  M.  RoUet  compare,  pour  la  syphilis, 
^  mode  onlinaire  de  l'inoculation  de  la  rage. 

Quel  que  soit  le  iiuxle  d'origine  du  chancn>  labial,  celui-ci  |ieut  revêtir  sur  ce 
Wnt  les  caractères  connus  de  ce  genre  d'ulcénilion.  I/C  plus  souvent  sulitair>>, 
*^s  quelquelois  multiple  et  existant  sur  ruiic  et  l'autre  lèvre  aux  points  corres- 
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pondants,  le  chancre  des  lèvres  s'indure  comme  celui  de  la  région  géuîlale;3 
excède  rarement  retendue  de  i  centimètre  de  diamètre,  mais  peut,  accidentdk- 
nient,  être  beaucoup  plus  large.  M.  Buzcnct  cite  un  exemple  où  une  ulcératioade 
cette  nature  avait  détruit  la  moitié  de  la  lèvit;  inférieure  et  s'était  étendue  à  la  mn- 
tié  de  la  hauteur  de  la  joue.  M.  Rollct  signale,  comme  Tune  des  formes  les  plos 
fréquentes,  le  chancre  induré  bombé,  c'est-à-dire  à  fond  plus  saillant  que  h 
Iwrds. 

Souvent  visible  du  côté  de  la  peau,  il  est  cependant  plus  fréquent  du  côtédeh 
bouche  où  la  ténuité  de  la  couche  épilhéliiile  rend  l'inoculation  plus  facile.  Rendu 
(loulouiieux  par  son  exposition  habituelle  à  l'air,  au  contact  des  liquides  baccui, 
à  celui  des  aliments,  des  lioissons  ou  des  instruments  qui  servent  à  leur  îngestÎMi, 
le  chancre  bucco-labial  est  assez  douloureux  et  sujet  à  s'irriter.  Il  détermine  |ar- 
fois  une  stomatite  vestibulûre  ou  môme  ])lus  profonde  avec  exagération  de  sM- 
lion  salivaire.  Sa  surface  so  modifie  parfois  et  prend  une  coloration  grisâtre.  UpeA 
nfl'ecter  la  forme  phagédénique;  d'autros  fois  il  subit  la  transformation  sur  pbo* 
en  plaque  muqueuse. 

L'adénite  de  voisinage  signalée  par  Delpech  est  assez  fréquente  pour  être  eona- 
dérée  comme  un  de  ses  ciiractcres;  elle  peut  aboutir  à  la  suppuration.  L'ellgolg^ 
ment  qui  accompagne  le  chancre  de  la  lèvre  inférieure  se  manifeste  aux  ganglioBi 
sous-maxillaires  de  la  région  sous-mentonnière,  surtout  pour  lecliancredeii 
partie  moyeime.  Quand  la  lèvre  supérieure  est  affectée  ce  sont  plus  spécialeaMrf 
les  ganglions  latéraux  et  profonds  qui  subissent  la  propagation  morbide  et  l'eira- 
hissement  infiammutoire. 

Le  diagnostic  des  chancres  labiaux,  quoique  généralement  facile,  n'est  fv 
exempt  de  quelques  obscurités.  Les  indications  d'origine  fournies  par  les  imliiB 
tendent  souvent  à  induire  le  praticien  en  erreur  et  certains  de  ces  chancres  oehii' 
sent  pas  que  de  ressembler  à  une  ulcération  épilhéliale.  La  rajâdité  de  leur  tppi- 
rition  cl  de  leur  évolution,  la  liniilalion  de  l'induration  ù  leur  périphérie,  lecvx- 
tère  inflammatoire  de  radénopatliie  concomittantc,  les  ananinostiques,  l« 
coexistences  morbides,  les  suites  infectieuses  delà  maladie, enfui  l'épreuve lln^ra- 
peutiquo,  dans  les  cas  douteux,  ne  tardent  pas  à  dissi|)er  les  doutes. 

Ces  chancres  donnent  lieu  à  un  pronostic  relativement  plus  fâcheux  que  CflU 
des(»rganes  génitaux.  La  nullité  de  l'attention,  propre  à  révéler  leur  début,  fe  i 
laisse  (|uel(iuefois  longtemps  ignorés.  Les  malades  eux-mêmes  cberclieot  j  «  j 
faire  illusion,  et  l'ulcération  fait  quelquefois  des  progrès  inattendus,  soitsBf  1 
place,  soit  eu  égard  aux  conséquences  générales  de  l'inoculution  sypliilitiqw-  | 


Tue  autre  circonstance  ajoute  à  la  gravité  du  pronostic.  L'obscurité  mémeqn 
enveloppe  Torigine  ou  l'existence  de  ces  ulcères  nuiltiplie  les  chances  de  crtit»- 
jjjion.  L'absence  de  toute  défiance  du  sujet  porteur  de  la  lésion,  ou  rigiiorai» 
absolue  dans  laquelle  se  trouvent  à  cet  égard  les  jeunes  sujets  et,  à  plusftrt' 
raison,  les  nouveau-nés,  établissent  de  déplorables  sources  de  contagion.  La  cou»* 
uiunauté  des  objets  usuels  et  plus  encore  les  baisers  entre  membres  d'miemêflK 
famille  ou  dans  des  circonstances  qui  établissent  des  habitudes  familières  e\pos£fl^ 
à  de  telles  chances  de  conuuunication,  que  des  observate^irs  ont  \\i  dans  la  mul- 
tiplicité de  ces  cas  une  sorte  d'endémie  circonscrite.  La  syphilis  des  vieillard-S  «t 
spécialement  celle  des  fenunes  âgées  préj»osées  à  la  garde  des  enfants,  ne  reconniil 
pas  ordinairement  d'autre  origine.  Le  pronostic  en  est  d'autant  plus  sérieuiip* 
la  maladie  n'est  souvent  reconnue  que  par  les  symptômes  généraux  delapéri«fc 
secondaire. 
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Le  traitenieut  des  chancres  sypliilitiques  labiaux  n'a  rien  de  spécial.  Les  cau- 
térisations, les  soins  de  propreté,  Tisolenicnt  de  Tulcération  par  son  recouvre- 
Bwnt  avec  delà  baudruclic  gommée,  le  traitement  antiphlogistique  et  résolutif  des 
alémtes  concomitantes,  et  Tadministration  des  mercuriaux  lorsque  l*induration 
fit  constatée,  constituent  le  traitement  le  plus  rationnel. 

L»  tumeur  syphilitique  des  lèvres  est  un  cas  particulier  de  ces  manifestations 
tertiaires  de  la  syphilis  que  j*ai  décrites,  dès  1846,  sous  le  nom  de  tumeurs  sj'phi- 
Upies  des  muscles  et  que  les  observateurs  ont  constatées  depuis  dans  presque 
tootes  les  portions  musculaires  du  corps  humain.  Les  faits  signalés  par  MM.  Ri- 
card, Nélaton,  Vidal,  Robert,  Yircbow,  Recquerel,  Zambaco,  Lagneau  fils  et  plu- 
Murs  autres  ont  aujourd'hui  généralisé  ce  sujet,  mais  ces  auteurs  ont  passé  sous 
■kooe  les  tumeurs  de  cette  nature  développées  dans  l'épaisseur  des  lèvres  et 
pODTant  simuler  des  affections  d'un  autre  caractère.  Je  les  ai  toutefois  constatées 
ma  fréquemment  sur  des  malades  admis  à  la  clinique  de  l'hôpital  Saint-Éloi  de 
lootpellier  et  qui,  envoyés  dans  le  but  de  subir  une  opération,  ont  pu  être  dé- 
lires par  un  traitement  antisyphilitique.  Les  tumeurs  vénériennes  affectent  de 
frfierenoe  la  lèvre  inférieure.  J'ai  constaté  six  fois  leur  présence  sur  cette  partie 
îe  la  bouche  et  une  seule  fois  à  lu  lèvre  supérieure.  Dans  cette  région,  comme 
itm  k  plupart  des  organes  musculaires,  la  tumeur  syphihtique  se  présente  tantôt 
Ms  la  forme  dure  et  circonscrite  appelée  nodus  et  occupe  soit  la  couche  cellu- 
knse,  soit  l'épaisseur  même  de  la  lèvre  ;   tantôt  elle  revêt,  plus  manifestement 
fÊt  sa  forme  un  peu  moins  limitée  et  par  sa  mollesse,  au  moins  pendant  une  cer- 
Uine  période,  le  caractère  des  tumeurs  gommeuses  proprement  dites  ou  siiphi- 
lomei .  Dans  la  lèvre,  leur  volume  varie  depuis  celui  d'un  pois  jusqu'à  celui  d'une 
petite  noix.  Ordinairement  arrondie  ou  ovalaire,  participant  à  la  mobilité  générale 
le  la  lèvre,  mais  dépourvue  de  hbertédans  le  tissu  de  celle-ci,  la  tumeur  syphili- 
tique est  le  siège  d'une  douleur  obtuse  s'exaspérant  parfois  la  nuit.  Sa  consis- 
Unee,  demi-molle  dans  les  premiers  temps  de  sa  formation,  se  modifie  pendant 
at  marche  tantôt  dans  le  sens  de  la  mollesse  et  peut  arriver  jusqu'à  la  réduction 
en  un  liquide  d'une  grossière  ressemblance  avec  de  la  gomme  ramollie  ou  avec  du 
pus,  tantôt  dans  le  sens  de  l'induration  et  alors  elle  ressemble  aux  productions 
cancéreuses  de  la  région  dont  on  la  distingue  par  son  mode  d'évolution  et  par 
des  successions  ou  des  coexistences  morbides  dont  le  cancer  est  exempt,  ainsi  que 
par  une  marche  régressive  inconnue  dans  le  processus  cancéreux.  Cette  marche 
xtgressive,  dont  nous  avons  été  plusieurs  fois  témoin  sous  l'empire  des  modifica- 
teon  thérapeutiques,  conduit  les  gommes  syphilitiques  labiales  à  des  substitu- 
tions d'éléments  intimes  ou  de  tissu  et  en  particulier  à  l'atrophie  graisseuse.  liCS 
niiserfations  micrographiques  de  Virchow  montrent  le  tissu  envahi  pnr  les  gommes 
comme  un  tissu  de  granulation  compacte  à  petites  cellules  dans  le  tissu  connectif 
ÎBtrunusculaire.  Leur  dégénérescence  graisseuse  est  précoce,  et,  lorsfju'elle  se  pro- 
dnit,  les  cellules  disparaissent  complètement,  de  sorte  qu'il  ne  reste  qu'une  masse 
Cnement  granulée  riche  en  graisse  et  d'apparence  amorphe.  Appliquée  aux  tu- 
nears  gommeuses  des  lèvres  suivies  de  guérison,  cette  remarque  de  Virchow  m'a 
fva  justifiée  par  l'examen  clini({ue.  Sur  un  sujet  affecté  d'une  tumeur  de  la 
Ihre  que  je  me  refusai  à  enlever  parce  qu'elle  me  parut  d'origine  syphiliti([ue, 
im  traitement  général  par  l'iodure  de  potassium  et  le  proto-iodure  hydrargyrique 
administrés  simultanément  fit  disparaître  la  tumeur  à  tel  point  que  la  lèvre  di- 
pôouà  d'épaisseur,  s'amincit  graduellement,  perdit  sa  résistance  naturelle  comme 
•«ns  l'atrophie  musculaire  progressive.  Dans  cet  état  l'organe  ne  pouvait  mieux 
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être  comparé  qii  à  l'aspect  que  prennent  dans  cette  deniière  maladie  les  lîssus  du 
premier  espace  intermrtacarpien  ou  on  voit  les  muscles  de  la  partie  interne  de 
réminence  thrnar  se  fondre  tellement,  que  les  couches  cutanées  dorsale  et  palmaire 
sont  flasques  et  adossées.  Le  traitement  de  la  tumeur  syphilitique  des  lèrres  est 
celui  de  la  période  tertiaire  de  la  syphilis  :  iodurc  de  potassium,  chlonire  à*orï 
rintérieur,  pilules  de  sels  liydrargyriques  sont  les  moyens  internes  ordinairement 
usités,  pendant  qu'on  emploie  sur  la  lèvre  des  frictions  iodurées  ou  des  topiques 
résolutifs.  Si  la  tumeur  s'est  ramollie,  ulcérée  et  ouverte,  les  lavages  détersi&H 
des  c-autérisations  aident  à  la  transformation  de  la  surface  morbide  et  décident  oo 
accélèrent  le  travail  de  cicatrisation.  Quant  à  Topération  |)roprement  dite,  elleftt 
généralement  contre-indiquée,  sauf  les  réserves  faites  par  Vîrchow  sur  le  traie- 
ment  chirurgical  des  gommes  musculaires,  le  traitement  général  étant  dcrabb- 
ment  utile,  car  il  achc^ve  la  guérison  ajirès  avoir  contribué  à  éclairer  le  diagnoslie. 

Cancer  des  lèvres.  La  région  labiale  est  l'une  des  parties  du  corps  humain  k 
plus  exposée  à  ces  tumeurs  d'une  durée  variable  qui  aboutissent  à  une  destnictioa 
ulcéreuse  spontanée  et  envahissante,  hostile  à  l'ensemble  môme  de  l'organisme, 
et  qui  sont  connues  sous  le  nom  collectif  de  cancer,  bien  que  leurs  apparencei 
extérieures  et  leur  structure  intime  présentent  quelques  différences.  Piviir 
ces  tumeurs,  Tune  d'elles  est  prédominante  aux  lèvres;  c'est  le  cancraiiem 
e'pithéliome.  Il  en  sera  principalement  question  ici.  Les  autres  productions  hétéro- 
plastiques  appartenant  au  groupe  des  maladies  cancéreuses,  telles  que  k 
squirrhe,  l'encéphaloïde  et  autres  variétés  établies  par  l'histologie  moderne,  n'of- 
frent pas  de  caractères  assez  spéciaux  dans  la  région  qui  nous  occupe  pour  y  insister 
longuement.  Ils  se  confondent  d'ailleurs  avec  l'épithéliome  par  leurs  tnits 
extérieurs  les  plus  saillants  aussi  bien  que  par  les  indications  tliérapentiqiMi 
qui  s'y  rapportent.  Les  distinctions  un  moment  établies  par  l'École  anatomo- 
pathologique,  dont  M.  Tjf'bert  était  lo  principal  repivsentant,  ont  vu  leur  intérêt 
s'affaiblir,  lorsqu'une  observation  plus  précise  a  démontre  que  la  bénignité  attri- 
buée au  cancroïdc  par  opposition  î\  la  malignité  attribuée  aux  autres  formes  de 
cancer,  n'était  pas  un  caractère  absolu  et  que  c^s  diverses  aiïeclions  étaient 
susceptibles  do  se  généraliser,  de  récidiver  ailleurs  que  sur  place  et  finalemintde 
menacer  la  vie,  cpioique  h  des  degrés  différents.  Nous  n'en  sommes  pas  moi« 
fondé  à  admettre  pour  les  lèvres  les  deux  variétés  suivantes  :  Cancer  commun, 
cancer  épithélial. 

Au  premier  groupe  apparlieinient  le  squirrhe  et  Vencephahlde,  qni  ont 
principalement  leur  point  do  départ  dans  l'épaisseur  même  du  tissu  labij 
et  (jui  forment  d'abord  dos  tumeurs  interstitielles  plus  dures  dans  h  pfr 
mière  variété,  plus  molles  dans  la  seconde,  mais  généralement  assez  réns* 
tantes  h  cause  de  la  densité  du  tissu  où  le  produit  morbide  prend  naissance. 
Os  tumeurs  offrent  aux  lèvres  les  mêmes  caractères  physiques  et  microsco- 
piques que  dans  toutes  les  répions  du  corps,  elles  n'affectent  pas  une  pif* 
doininance  plus  marquée  j>our  les  lèvres  que  pour  les  autres  points  de  l'orsa- 
nisme.  Elles  relèvent  plus  évidennnent  d'une  r^use  générale,  sont  plus  étranger» 
aux  causes  excitantes  locales  auxquelles  les  lèvres  sont  exposées,  affectent  indif- 
féremment les  deux  sexes  et  se  montrent  sans  siège  d'élection  dans  tous  les  points 
du  contour  de  la  bouche.  Leur  évolution  est  généralement  très-rapide.  Les  ulcé- 
rations auxquelles  leur  destruction  doime  lieu  sont  plus  étendues,  plus  susœc* 
tibles  d'envahir  les  tissus  voisins  et  les  ganglions  lymphatiques  qui  leur  corffr 
pondent.  Dans  l'ensemble  de  leur  lormatioii,  de  leur  marche  et  de  leur  terminaison 
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elks  se  comportent  comme  des  lésions  graves.  On  doit  noter  que  ces  productions 
enoéreuses  ne  présentent  presque  jamais  aux  lèpres  la  dégénérescence  colloïde, 
à  rin6ltration  mélanotique.  Elles  s*associent  parfois  à  des  formations  érectiles 
tt  constituant  le  fongus  hématodès  des  lèvres  dont  il  a  été  déjà  question.  Elles 
penvent  du  reste  coexister  avec  Tépithéliome  et  former  une  sorte  de  cancer 
■iite comme  la  observé  M.  Lebert. 

Le  cancer  épithélial,  désigné  aussi  sous  le  nom  de  faux  cancer,  de  cancer 
kai,  par  quelques  pathologistes,  est  tellement  conunun  aux  lèvres,  qu'il  a 
Krri,  pour  ainsi  dire,  de  type  pour  caractériser  ce  genre  de  tumeur.  La  dé- 
temination  de  ses  rapports  avec  les  formations  épithéliales  date  des  premiers 
progrès  de  rhistologie  contemporaine.  M.  Ecker  (d'ileidelberg)  en  1844,  M.  Bfayor 
^Genève)  en  1846,  ont  les  premiers  signalé  cette  corrélation  aussitôt  confirmée 
pvMN.  Kûss  et  Sédillot  de  (Strasbourg),  par  H.  Bennet  (d*Ëdimbourg),  et  parti- 
Gdèrement  mise  en  lumière  par  les  divers  travaux  de  M.  Lebert,  le  véritable 
(gilateur  de  la  question  du  cancer  diathésique  et  du  cancer  local.  C'est  à  lui 
js'on  doit  la  désignation  de  cancroïde  appliquée  à  cette  dernière  forme.  En 
1858,  M.  Haimovcr  donnait  à  la  même  affection  le  nom  (ïépithéliome  déduit  de 
i  sature  histologique  du  produit  morbide,  et  cette  dénomination  paraît  devoir 
Hier  dans  la  sience.  (Dos  epUhelioma,  Leipzig,  1852.) 

Causes,  L'épithéliome  labial  affecte  d*une  manière  très-prédominante  la  lèvre 
BfiSrieure  et  succède  dans  -le  plus  grand  nombre  des  cas  h  une  cause  excitante 
fpéciable  c|ui  concentre  son  action  sur  les  mêmes  parties. 

Le  séjour  sur  la  lèvre  de  matières  malpropres  et  irritantes  peut  être  signalr 
influence  étiologique.  On  remarque  en  eflet  que  Tépithélioma  est  plus 
chez  les  gens  appartenant  à  la  classe  aisée  et  qui,  soigneux  de  leur  personne , 
^retiennent  une  propreté  convenable  sur  la  région  labiale.  11  est  au  contraire 
rb-fréquent  chez  les  ouvriers  dont  la  profession  engendre  la  malpropreté,  ou 
ba  les  cultivateurs  de  certaines  contrées  où  l'hygiène  est  bien  retardée.  L'un  de 
Bs  élèves,  M.  Burin  (Thèse  sur  le  cancer  de  la  lèvre  inférieure,  Montpellier, 
i36),  a  signalé  un  fait  que  nous  avons  vérifié  depuis,  établissant  la  fréquence  de 
Ue  affection  dans  certahis  départements  méridionaux  et  notamment  TAveyron, 
Lozère  et  l'Ardèche  où  les  habitudes  de  propreté  sont  à  l'état  rudimentairo. 

répétition  des  mêmes  causes  d'irritation  dans  les  mêmes  points  expose  aux 
hnes  résultats.  Les  sujets  atteints  d'irritation  herpétique  aux  lèvres  et  qui, 
iant  trop  facilement  au  prurit,  excitent  les  parties  avec  leurs  ongles,  sont 
iposés  h  cette  affection.  Les  individus  sujets  aux  desquamations  épithéliales  et 
i  contractent  l'habitude  d'en  dépouiller  le  bord  des  lèvres  avec  leurs  dents, 
it  exposés  au  même  mal.  Lassus  (Path,  clin,^  t.  I)  cite  l'exemple  d'un  homme 
Dt  l'a  profession  consistait  a  engraisser  de  la  volaille  et  qui,  soudlant  des  grains 
as   le   bec  de  ces  animaux,  se  mordait  continuellement  au  même  endroit. 

ulcèn^  reballe  de  la  lt»vre  inférieure  fut  la  suite  de  cet  exeniice.  M.  Comin 
hèse  de  Paris,  1822)  attribue  à  Capuron  une  obsenation  du  même  genre.  Un 
1  plus  commun  est  celui  <les  individus  qui,  ayant  des  dents  gâtées,  déchaussées, 
îées  et  irrégulières  sont  exposés  à  ressentir  dans  un  point  constamment  le 
me  du  contour  de  l'orifiœ  buccal,  une  irritation  qui  produit  d'abord  un  ulcère 
iple  et  plus  tord  un  cancer  épithélial.  Rigal  (de  Gaillac)  a  relevé  et  fait  con- 
tre bon  nombre  de  cas  de  ce  genre  que  tout  praticien  est  à  même  de  vérifier 
Cjue  j'ai  souvent  constatés  dans  les  hôpitaux. 
Mais  la  cause  locale   la  plus  active  et  la   moins  contestable  de  répilhé-- 
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fiome  des  lèvres,  c*csl  Tiiabitude  de  fumer  avec  excès.  Les  professetin  Rom,  à 
fHôtel-Dieii  de  Paris,  et  Lallemaiid,  à  l'hôpital  Saint-Éloi  de  Montpellier,  np. 
pelaient  souvent  dans  leur  enseignement  la  réalité  de  cette  influence  é(iob- 
^que.  Leroy  (d'Étiolles)  père,  à  qui  on  doit  une  statistique  de  l'afTection  canofi- 
rcusc,  a  fait  aussi  une  part  importante  à  Vhabitude  de  fumer,  et  depob  km 
cette  influence  ctiologique,  mentionnée  aujourd'hui  par  la  plupart  des  autens 
contemporains  des  traités  d'hygiène  ou  de  cliirurgie,  s'est  fortifiée  par  de  no» 
brcux  témoignages  que  nous  avons  reçus  soit  de  la  part  des  chirurgiens  d'Mfî- 
taux,  ou  de  médecins  militaires,  tant  en  France  qu'en  Algérie.  On  peut  consofar 
i  ce  sujet  les  observations  de  M.  Payn,  médecin  colonial  à  Hussein-Dey  (Gaz.méL 
deT Algérie,  1858).  M.  Lebert  (Traité  des  affections  cancéreuses)  eiU.Vm- 
teaux  (Du  cancroule  en  général)  ont  admis  aussi  la  réalité  de  cette  action  jk¥ 
ductrice  de  l'épithéliome.  Nous  croyons  toutefois  avoir  appuyé  l'admissibilité  4 
cette  cause  par  des  considérations  plus  variées  et  par  des  faits  plus  nombren 
qu'on  ne  l'avait  fait  jusqu'à  ce  jour  {Gaz.  méd,  de  Paris,  1856,  et  TrilnUàk 
chirurgie,  1861)  et  nous  avons  proposé  pour  cette  affection  l'expression  de e» 
eer  des  fumetirs,  qui  a  causé  un  certain  émoi  aux  intéressés.  Aussi  quelques  ea- 
trestations  se  sont  élevées  sur  cette  origine  de  l'épithéhomc  labial.  M.  FleorjJe 
Clemiont  entre  autres  a  nié  toute  influence  de  l'habitude  de  fumer,  et  M.  Tur^, 
Fauteur  du  Traité  des  grandes  usines  de  France,  aurait  cru  nuire  à  h  cmt 
du  tabac  s'il  ne  l'avait  pas  mis  hors  de  toute  accusation.  Mais  il  s'agit  id 
d'un  fait  médical,  et  les  considérations  d'un  autre  ordre  ne  doivent  pas  voiler  h 
Tcrité. 

liC  tabac  agît  chez  les  fumeurs  par  les  principes  qui  lui  sont  propres  et  parla 
circonstances  inhérentes  à  son  mode  de  consommation.  Les  feuilles  de  cette pbnk 
iîont  soumises  à  une  préparation  spéciale  consistant  à  les  arroser  avec  de  l'en 
:<a]ée  et  de  la  mélasse,  afin  de  provoquer  une  fermentation  pendant  laquelle» 
produit  de  l'ammoniaque.  Cet  alcali  mot  on  liberté  la  nicotine  ou  principe  adif 
du  tabac  qui  lui  doit  ses  propriétés  irritantes,  son  odeur  acre  et  stemutatoire.  U 
nicotine  varie  on  proportion  suivant  les  qualités  du  tabac  à  fumer  livré  5  bcofr 
.sommation,  et  si  Ton  prend  on  considération  l'àcreté  de  cette  substance,  ooft 
rofusera  diflicilement  à  reconnaître  la  possibilité  d'un  elTet  nuisible.  Il  n'est p< 
douteux  que  le  cancer  des  lèvres  et  des  autres  parties  de  la  bouche  ne  soit  devonu 
[iTus  roquent  depuis  que  l'habitude  de  fumor  s'est  non-seulement  répandue 
d'une  manière  très-générale,  mais  qu'elle  s'est  aussi  accrue  chez  les  individus  (|ii 
Vont  contractée.  Si  Ton  compare  à  cet  égard  les  tableaux  do  consommation  (h 
tabac  en  France  seulement,  depuis  le  commencement  de  ce  siècle  jusqu'à  l'époq* 
actuelle,  on  se  convaincra  que  c'est  smlout  depuis  la  fin  du  premier  empire  H 
plus  spécialement  depuis  1 850  que  l'usage  du  tabac  à  fumer  s'est  générJirf 
d'une  manière  vraiment  extraordinaire.  Or,  il  est  à  remarquer  que  le  nomh* 
des  cancers  labiaux  est  devenu  plus  considérable  à  mesure  que  rin\'asion  de  H*" 
t»îtude  qui  provoquait  cette  maladie  faisait  elle-même  des  progrès.  Cette  léaoi 
vtait  assez  rare  avant  l'époque  contemporaine.  Le  cancer  des  lèvres  n'est  pasnfll' 
comme  prédominant,  eu  égard  au  cancer  des  autres  régions  dans  les  traités  géné- 
raux publiés  en  France  avant  l'époque  indiquée.  On  peut  s'en  convaincre  en  lis** 
ies  écrits  de  Sabatier,  Léveillé,  Royer,  Delpech,  Richerand.  Les  cldnirgiens  et* 
L-ers  qui  ont  fait  des  exposés  généraux  de  la  science,  tels  que  lleistcr,  Rell,  Ri*" 
ter,  Monteggia,  n'attachent  non  plus  aucune  idée  de  prédominance  au  canoff 
bbial,  et  tous  gardent  le  silence  au  sujet  de  sa  provocation  par  l'action  du  tahic 
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fhahitude  de  fumer.  L'effet  qui  se  produit  dans  ce  cas  trouve  ses  analogues  dans 
kaueoup  d*autres  circonstances  et  pour  d'autres  parties  du  corps  où  Ton  voit 
^lécttlement  répitliéliome  succéder  à  des  irritations  locales  réitérées.  Le  cancer 
ia  ratmmeursj  très-commun  du  temps  de  Pott,  qui  l'a  décrit,  et  qui  était  attribué 
|ur  ce  chirurgien  à  l'irritation  produite  (lar  la  suie  provenant  de  la  combustion 
lie  la  houille  et  accumulée  dans  les  plis  du  scrotum,  représente  un  cas  patholo- 
ftpe  du  môme  ordre.  La  pratique  en  signale  beaucoup  d'auti'es.  Les  cas  cités 
|ar  Uaijolin,  de  l'envahissement  des  cautères  anciens  par  le  cancer,  rentrent 
«Dooredans  la  même  catégorie,  et  les  exemples  de  cancroïdes,  qui  se  développent 
sur  les  surfaces  eczémateuses  souvent  irritées  par  les  ongles  des  malades,  vieiment 
«aoore  à  l'appui  de  cette  interprétation. 

Caractères.  L'épiUiéliome  labial  atteignant  dans  une  proportion  très-prédo- 
BÛnaute  la  lèvre  inférieure,  notre  description  s'y  rapportera  principalement. 
Cette  lésion  peut  se  manifester  sous  plusieurs  formes. 

1*  Il  est  assez  comnmn  d'observer  la  maladie  bornée  à  un  épaississement  épi- 
Ihiiial  qui  correspond  au  point  d'appui  de  la  pipe  ou  du  cigare  ou  à  l'action 
balisée  de  toute  autre  cause  efBciente.  L'excès  de  production  épithéliaJe  peut 
loatefois  être  réparti  sur  une  grande  étendue  du  rel)ord  de  la  lèvre,  qui  perd 
^alors  son  aspect  naturel  et  prend  une  coloration  blancliatre  caractéristique.  Limité 
à  ce  degré,  l'épitliéliome  n'est  que  l'exagération  de  l'état  normal  et  marque, 
pour  ainsi  dire,  la  transition  entre  cet  état  et  la  production  épidermique  patho- 
logique. Sous  cette  forme  diffuse  et  superficielle,  il  reste  souvent  stationnaire. 
Gdte  variété  est  évidemment  la  plus  bénigne  et  n'aboutit  pas  nécessairement  à 
l'ukération. 

S*  Une  autre  forme  qui  présente  aussi  une  bénignité  relative  consiste  dans 
l'qiitliéUoma  corné.  11  se  produit  sur  le  bord  labial  une  véritable  excroissance 
dore  et  résistante  comme  la  corne  et  qui  i)eut  acquérir  des  dimensions  variables. 
On  sait  que  des  productions  cornées  de  cette  nature  peuvent  se  manifester  sur 
diflérents  points  du  corps,  ce  qui  a  donné  lieu  à  des  descriptions  singulières 
recucdlies  par  Pagenstescher  (de  Cornibus  et  cornutis)  ;  mais  parmi  colles  qui 
uaissent  sur  des  muqueuses  ou  à  leur  voisinage,  les  cornes  des  lèvres  sont  les 
plus  remarquables.  J*en  ai  observé  une  de  forme  cylindrique  et  recourbée  en 
manière  d'ergot  sur  un  sujet  âgé  de  58  ans.  Elle  avait  un  centimètre  d'épaissem* 
k  sa  base  et  une  longueur  de  5  centimètres.  J'en  pratiquai  l'ablation  avec 
succès.  Les  produits  cornés  labiaux  semblent  parfois  n'être  que  l'enveloppe  des  pa- 
[lîlles  liypertropliiées  analogues  à  celles  qui  bordent  le  pourtour  des  ulcères 
amnus  sous  le  nom  de  mal  perforant.  Ces  lésions,  nommées  aussi  papillomes 
wmés  et  bien  décrites  par  MM.  Cornil  et  Ranvier,  qui  leur  assimilent  les  cors, 
les  verrues  et  d'autres  productions  du  même  geiu*e,  sont  loin  d'être  rares  à  la 
làvre.  Tantôt  elles  déterminent  une  ulcération  autour  du  point  où  elles  sont  im- 
plantées, d'autres  fois  elles  cernent  une  ulccrAon  vei^  laquelle  semblent  dirigées 
des  aiguilles  cornées  convergentes.  L'analyse  auatomique  réduit  ces  formations  à 
une  condensation  de  cellules  épilhéliales  qui  s'accroissent  })ar  juxla[>osition,  se 
dessèchent  et  s'indurent  tout  en  conservant  une  adhérence  très-prononcée.  Les 
produits  cornés  ne  participent  pas  à  lu  vie  conmmne  et  existent  au  même  titre 
que  les  ongles  et  les  clieveux.  Si  on  les  incise,  la  surface  de  section  présente  l'as- 
pect réel  de  la  corne,  et  si  on  en  fait  brûler  une  partie,  comme  nous  l'avons 
expérimenté,  elles  répandent  l'odeur  caractéristique  de  corne  brûlée.  Contenues 
par  leur  ponit  d'implantation  avec  la  couche  épidermique  naturelle,  les  mou  ve- 
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riieiits  011  les  traciioiis  qu'on  leur  imprime  occasionnent  de  la  doulear  à  h  ièrre. 
Leurs  rapports  avec  les  productions  l'pithéliales  ordinaires  ne  sanraienl  être  nij- 
connus.  L*état  ronu:  représente  un  déUiil  paiiiculier  et  pour  ainsi  dire  accidenid 
de  t-isscment  de  la  substance  épidermique.  îlais  on  les  voit  se  former  dans  Is 
mêmes  circonstaiicos,  et  u  leur  début  elles  ressemblent  aux  excroissances  orfi- 
naircs  dont  elles  ne  se  distinguent  que  par  un  peu  plus  de  densité.  Sur  l'an  de 
nos  opi'rés,  il  existait  siniullanément  un  épitbcliomo  diffus  de  la  lèvre,  des  ei- 
croissaiices  vcmKjuruses,  dont  quelques-unes,  passi'es  à  Télat  d'ulcération,  indh 
q  lia  lent  le  cancroïde,  et  une  tumeur  cornée  placée  près  de  la  commissure  com- 
plétait renseiiiblc  de  l:i  lésion  évidemment  produite  ])ar  la  même  cause. 

Tr  1^  foriiie  la  plus  ordinaire  du  cancer  labial  des  fumeurs  est  caractérisée  t 
Sun  début  par  une  excroissance  vemiqucuse  ou  par  une  fissure  dont  les  boris 
sont  plus  on  moins  indurés.  Dans  le  premier  cas,  une  saillie  anormale  plus  cw 
moins  résistante  se  iiiaiiiri>stn  sur  un  \mni  limité  de  la  lèvre  inférieure  et  spédale- 
ment  sur  celui  qui  st^t  d'appui  à  la  pi (ic  ou  au  cigare;  le  fumeur  néglige  cette 
excroissance  nu  rattril)uo  h  une  autre  cause  et  donne  cours  à  ses  habitudes  arec 
d'autant  moins  de  défiance  (pi'aucune  douleur  ne  l'avertit  de  la  nature  du  malqjni 
lait  sa  prcmicie  apparition.  Dans  le  second  Ciis,  c'est  mie  gerrure  du  rebord  laU 
(ji'ise  pour  une  crevasse*  épidorniique  onliiiairc  qui  niai*quc  le  début  du  cancroide. 
Loin  de  se  cicatriser,  œlte  gerçure,  cnti^etenue  par  une  cause  habituelle  d'irri- 
tation, s'agrandit  (lu  cn^iiso  le  tissu  delà  IcM'e,  et  cette  apparence  est d'autiol 
plus  inanpiée  (|ue  ses  bonis  se  relèvent  et  s*liy|>ertrophient  en  revêtant  une  appa- 
rence grisâtre. 

Ci:ttc  ]N>riu<le  initiale  de  la  iiiaiadit?  lait  bientôt  [)]aco  à  un  état  plus  caractérisé. 
La  prodiicliuii  morbide  dépasse  alors  sensiblement  le  niveau  de  la  lèvre.  La  hase 
ou  la  circonférence  en  est  dure  et  un  peu  douloureuse,  la  surface  est  d'un  aspect 
partiriilier,  elle  paraît  rugueuse  et  cliagrinéo  ;  des  papilles  maineloiin(H?sonci>- 
niques  luTJssent  la  partie  saillante  do.  la  tiunciir  et  s'y  dessinent  avec  des  appa- 
i'ene»?s  diversi-s.  L'as|»eet  vl  le  contact  des  papilles  liérissérs  de  la  langue  |.einenl 
jii>qn'à  un  certain  point  en  donner  l'idée,  et  cette  assimilation  est  d'autant  j'lu> 
aecejitaliie,  qu'il  s'a-it  en  elVet  d'une  organisation  analogue.  Les  saillies  diicorf»* 
papillaire  de  la  nimineiix*  labiale  subissent  une  hypertrophie  qui  leur  donnris'V 
It'ment  «lu  reliel.  l/exaiiu'ii  à  la  loupe  fait  encore  mieux  reconnaître  la  gaine  épillh* 
lial/qui  enveloppe  clia()ne  pa|iille  et  (piien  lui  coinniuniquant  plus  de  ivsislamv, 
lui  imprime  aussi  une  lorine  plus  ace 'iituéc.  Hon  nombre  de  malades  olIVentlos 
caractères  que  nous  xmioiis  d'énoncer  au  plus  haut  de«:iv  et  avec  dis  variéltspa^ 
ticulières  qui  ont  |)U  tixer  ratteiition  d»;s  observateurs.  M.  Eckel  a  dtVrit  trni? 
l'ormes  tie  tumeurs  épilliéliah'S  des  lèvi*es  qu'il  désigne  mmis  les  noms  de  tumeiiB 
en  treillam's,  «mi  jia\és  on  en  dards.  Mais  ee  sont  là  des  circonstances  de  conlîuu* 
ration  extérieure  (pii  ne  penxeiit  servir  de  base  fume  ela^^silication  utile  et  «|in 
tl'ailleurs  manipient  (piehjnet'ois  complètement,  car  il  est  des  cancmïdes  deb 
lèxie  sur  lesquels  la  eonehe  papillaire  et  é|)ithi''liale  disparaît  dès  le  début  et  ipn 
se  montrent  avec  le  earactère  |  rimitivement  nicérenv. 

Li  sniface  de  ces  ulcérations  saillantes  est  tantôt  un  peu  saignante,  tant'it 
ivcouverle  de  cntùlcs  |  lus  ou  nuûns  épaisses  et  irrégniières  qui  ont  ]  our  élément* 
du  j»us  épaissi,  tl,»  répiderme,  des  matières  irrasses  on  sébacées,  du  sérum  nu  du 
sang  desséchés.  M.  L'bert,  les  examinant  sur  le  porte-objet  du  nneri)scO|ie.  dit  y 
avoir  rein-ontré  parfois  des  inlusoires  de  la  tribu  des  Vibrions.  Les  cn^ùte*  >oiîl 
plus  ou  inoin^  adhérentes,  et  sembl»M»l,  dans  certains  cas,  i-.nistituor  toute  l.i  •"• 
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■eur.  Les  malades  les  tiraillent,  les  sollicitent  de  diverses  façons  ou  les  arrachent 
ÉBS  k  but  de  diniinuer  la  saillie  de  la  tumeur  et  de  simplifier  celle-ci  :  mais  cette 
■UMBUvre  n*est  qu'une  nouvelle  cause  d'irritation  et  n'aboutit  qu'à  l'accroisse^ 
i  de  Tépithéliome  qui  s'agrandit  dans  tous  les  sens  et  gagne  les  tissus 


La  tumeur  prend  alors  les  caractères  vraiment   propres  au  cancroïde,  elle 

Mqnifrt  un  volume  et  des  dimensions  très-marqués;  la  muqueuse  labiale  d'abord 

indevée  s'ulcère  et  le  mal  s'étend  du  côté  de  la  cavité  buccale.  La  face  cutanée  n*est 

fÊÊ  plus  respectée  ;  l'épiderme  se  fendille,  éclate,  laisse  le  tissu  propre  du  cancroide 

le  dessiner  au  deliors  et  celui-ci  sur|)lomber  en  avant  de  la  lèvi-e  où  il  s'étale  en 

oeroissance  mûriforme.  La  lésion  gagne  ainsi  de  proche  en  proche  toute  l'étendue  de 

klèvre  et  la  commissure  la  plus  voisine,  et  peut  ainsi  menacer  le  contour  buccal  ou 

JBpropger  plus  spécialement  dans  le  sens  de  l'une  des  deux  joues.  U  n'est  pas 

m  de  voir  la  face  interne  de  celle-ci  ou  l'un  des  côtés  de  la  langue  offrir  simuU 

taéinent  un  noyau  distinct  d'ulcère  cancroîde.  Pendant  cette  période  de  progrès 

bnul  envahit  la  lèvre  inférieure  dans  le  sens  de  sa  hauteur.  Si  on  palpe  cette 

|>tie,  on  la  trouve  indurée  ;  l'induration  est  tantôt  circonscrite,  tantôt  diffuse. 

Bkest  unilorme  ou  lobulée  et,  suivant  son  étendue,  elle  gêne  plus  ou  moins 

Ibi  fonctions  de  la  jiartie  pour  l'exercice  de  la  parole,  pour  la  préhension  buccale 

4i  aliments  et  des  boissons  et  pour  retenir  la  salive.  Si  In  maladie  est  un  peu 

arancée,  la  lè\re  ne  peut  empêcher  ce  liquide  de  s'écouler,  et  conmie  sa  sécrétion 

^  plus  abondante  à  cause  de  l'irritation  que  la  muqueuse  buccale  éprouve  el 

lœ  le  cancer  entretient,  la  salive  s'échappe  constamment  et  irrite  la  surface 

cutanée  de  la  région  mentonnière.  Nous  avons  vu  des  malades  que  celte  dégoiV 

tote  disposition  n'empêchait  pas  de  fumer,  et  qui  accroissaient  encore  l'excès  de 

iecrétion  et  de  déperdition  salivaires  par  l'excitation  que  produit  l'action  locale 

lu  tabac. 

Lorsqu'on  examine  sous  le  rap[)ort  anatoniique  un  épithélionie  au  moment  bh. 
e  tissu  labial  commence  à  être  envahi,  ot  ([u'on  pruticpie  une  incision  verticale 
leslinée  à  faire  apprécier  les  rapports  de  la  production  morbide  avec  les  éléments 
tatturelsdela  lèvre,  on  reniar({uo  que  la  base  de  répithéiioine  s'enfonce  inégalement 
laiis  les  parties  qui  sont  plus  épaisses  et  [)lus  vascularisées;  les  glandes  sébacées  de  la 
^gion  sont  hypertrophiées  aussi  bien  que  les  glaudules  sous-muqueuses.  En  soumet- 
Unt  la  tumeur  à  la  pression  et  en  lui  faisant  subir  une  sorte  d'écrasement,  on  obtient 
ttne  matière  grisâtre  qui  n'a,  avec  la  matière  squirrheuse  ou  cncéphaloïde,  qu'une 
iàusse  ressemblance  de  couleur  et  qui,  par  sa  consistance,  a  été  comparée  au 
Qttsticdes  vitriers.  Elle  re\et  plus  exactement  l'apparence  de  la  matière  épider- 
Qiique  de  certaines  parties  du  coq)s,  lorsqu'elle  a  été  ramollie  par  une  longue 
ùninersion  dans  l'eau,  et  qu'elle  se  détache  par  fragments  caséilbrmes  faciles  à 
ànser. 

La  matière  com])Osante  de  ces  tumeurs  n'est,  en  effet,  (ju'une  substance  vérita- 
blement épidermique  ou  éi)itliéliale,  ainsi  (pie  le  démontre  l'examen  microsco- 
pque.  On  reconnaît  |  ar  cet  examen  divers  éléments  parmi  les(piels  prédominent 
les  cellules  dites  épithéliales,  volumineuses,  atteii^nant  de  1  à  o  dixièmes  de  mil- 
Kmètre  avec  un  ou  plusieurs  noyaux,  tantôt  d'une  forme  assez  régulière,  d'autres 
fi»  déformées.  Ces  cellules  dont  la  description  détaillée  ne  saurait  actuellement 
ïïoas  occuper  et  qui,  d'ailleurs,  n'ont  rii^n  de  caractéristi(pie  par  rapport  à  l'épi- 
*^ome  des  fumeurs,  sont  parfois  agminées  de  manière  à  former  des  corpuscules 
3ssez  vohmiineux  pour  être  aporccvablos  sans  le  secours  du  microsiopc  et  dési* 
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^iids  sous  le  nom  de  globes  é[iideriiiiques.  Ce  sont  des  coq»  spliéroïdaux,  ejàa^ 
driques  ou  en  polyèdre  et  dont  la  partie  centrale  amorplie  ou  granuleuse  est  ea- 
touiise  de  cellules  pavinienteuses  imbriquées  cenmie  les  écailles  d'un  bulbe  oo 
même  soudées;  plusieurs  globes  épidermiqucs  réunis  représentent quelqueiob des 
granulations  blanchâtres  très-é>idenles. 

Les  fumeurs  alleinls  de  l'épithéliome  parvenu  à  ce  degré  s^apcrçoivent  alors  da 
cai'actèi'e  suspect  de  la  maladie  qui  les  affecte.  L*ulcération  s'empare  de  la  tnmev 
et  la  détruit  inégalement  pendant  qu'une  formation  nouvelle  la  propage  dans  uo 
autre  sens.  La  matière  épidcrmique  infiltre  alors  les  tissus  voisins  qu'elle  détrul 
par  substitution.  Le  tissu  musculaire  de  la  lèvre,  le  Ussu  muqueusL  jusqa'au 
rebord  gingival,  la  peau  dans  une  étendue  plus  ou  moins  grande,  sontleiiége 
principal  de  ce  progrès ,  mais  cet  eiivaliisscment  par  substitution  connait  pei 
■d^obstacles  si  la  maladie  est  abandonnée  à  elle-même.  L'os  maxillaire  iolérKir 
u'écliappc  pas  à  la  destruction  et  si  la  maladie  atteint  la  langue,  les  joues  ou  le  vole 
du  palais,  des  ulcérations  affreuses  et  incessamment  augmentées,  signalent  b 
progrès  du  mal. 

Le  cancroïde  de  la  lè\re  inférieure  n^atteint  pas  des  proprtions  aussi  nieu- 
yantes  sans  mettre  en  évidence  tous  ses  caractères.  Hais  lors  même  qu'il  estbonf 
à  la  lèvre  qui  est  son  siège  de  prédilection,  il  est  en  général  facile  a  diagnostiquer. 
Son  mode  de  dévelop|)emenl,  la  considéretion  de  la  cause  qui  lui  a  donné  mii- 
sance,  la  forme  initiale,  les  démangeaisons  auxquelles  il  donne  lieu  d'abord  et  aur 
ijuelles  succèdent  des  sensations  plus  pénibles,  celles  d'élancements  doulouieVi 
la  dureté  inégale  de  la  tumeur  qu'il  représente,  l'aspect  de  l'ulcératiou  sufBMil 
pour  dévoiler  la  nature  du  mal  au  chirurgien  exercé.  Toutefois,  il  est  des  casdu- 
teux  où  une  observation  attentive  est  d'autant  plus  nécessaire  qu'il  en  découle  œ 
conséquence  tliérai)culique  lieureuse  ou  préjudiciable  pour  le  malade.  11  n'est  pv 
inutile  de  rappeler  <juc  les  ulcères  dus  lèvres  ou  les  tumeurs  (|ui  les  acconipi' 
fanent  peuvent  revêtir  la  nature  cancéreuse,  sypliilitique,  scrofuleuse  ou  dnrtreuje. 
Le  cancer  vrai,  ou  iirtéropiastique,  sera  diiTorencié  du  cancroïde  \^r  son  siégé 
indifléremment  étabh  sur  tous  les  points  du  contour  do  l'ouverture  buccale,  pr 
son  développement  moins  superlîciel,  i)ar  ses  progrès  plus  rapides,  ses  variélé 
<ras{H;cl  squijTheux  ou  encéplialoïde  et  surtout  j)ar  l'examen  microsi*opique,  dia- 
gnostique, consistait  à  déterminer  la  l'orme  des  éléments  constituants  du  tiifli 
morbide.  Les  ulc<;res  syphilitiques  et  les  tumeurs  nnisculaires  syphilitique  des 
lèvres  pourraient  dtmner  lieu  à  dos  méprises  regrettables,  et  conduire  mal  à  f-ro- 
{los  à  l'exéculion  d'o|)éi'alions  inutiles,  si  on  ne  prenait  en  considération  les  anlr- 
cédents  morbides,  les   coexistences  pathologiques   qui   manifestent  la  s)phili-S 
l'aspect  de  l'ulcore,  les  douleui^  nocturnes  et  gravatives  des  tumeurs  labiales  jior' 
tant  le  caractère  syphilitique.  Les  tumeurs  scrofuleuses  siègent  de  préféit-Hceàb 
lovre  supérieure  (jui  obt  engorgée  et  œdémateuse  et  qui  présente,  surluut  à  la  Éw 
nmqueuse,  des  ulcères  d'un  aspect  atoniipie  bien  dilTérent  de  celui  du  cancn^il'' 
Kniin,  un  praticien  distinguera  toujours  aussi  la  manilestaiion  de  la  diathèseher 
|iéti(|ue,  connue  sous  le  nom  de  lupus,  à  l'aspect  de  Tulcoration  serpigineusc,  aui 
traces  d'une  ancieime  cicatrisation  spontanée  dans  le  voisinage  de  la  malud» 
ixtuello,  aux  tubercules  ulcérés,  isolés  ou  agminés  qui  forment  cotte  maladie,  eUiu 
plaques  cruslacoes  (|ui  revêlent  les  ulcérations.  L'excision  exploratrice  et  la  vérifie*- 
tion  microscopi([ue  resteront  toujours,  pour  le  chirurgien,  comme  une  ressoiu^ 
précieuse,  et  dans  les  cas  douteux  la  temporisation  et  l'épreuve  thérapeutique  jkw- 
jont  asseoir  le  diagnostic  sur  des  hases  [positives.  Dans  un  cas  un  peii  obsi'Uit^ 
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ses  débuts,  et  considéré  comme  un  cancer  labial  par  plusieurs  chirurgiens  qui 
avaient  examiné  l'un  de  nos  malades,  nous  avons  administré,  à  titre  d'essai,  des 
remèdes  antisyphilitiques,  qui  ont  eu  le  double  avantage  d'éclairer  assez  prompte- 
meut  le  diagnostic  et  de  transformer  cet  essai  en  traitement  rationnel  bientôt 
suivi  de  gucrison. 

L*épitliélionie  consécutif  à  Tiiabitude  de  fumer  ne  doit  pas  à  cette  origine  locale 
une  limitation  absolue  aux  parties  où  il  se  développe.  S'il  se  généralise  plus  raie- 
meut  que  le  vrai  cancer,  on  ne  doit  pas  oublier  qu'il  relève  lui-même  d'une  cause 
diathésique  qui  a  été  mise  en  jeu  par  une  excitation  incessamment  portée  sur  le 
même  point,  et  qu*en  conséquence  il  oiTre  les  dangers  inhi'rents  au  concours 
simultané  d'une  cause  interne  et  d'une  cause  locale.  Ces  dangi  rs  consistent  dans 
la  dilTusion  des  produits  morbides  qui  constituent  la  lésion  «.ii  delà  des  points 
primitivement  atteints.  Hàtons-nous  de  dire  que  d*après  notre  statistique  aussi 
bien  que  d'après  l'observation  commune,  l'épithélionie  se  pro])age  facilement  aux 
ganglions  lymphatiques  voisins  et  renouvelle  dans  ces  foyers  des  lésions  com[»ara- 
Ues,  par  leur  nature  et  par  leurs  résultats,  à  la  lésion  primitive.  Ici  se  reproduit 
nalurellement  la  question  clinique  si  débattue  de  nos  jours,  des  différences  du  can- 
croîde  et  du  cancer  au  point  de  vue  de  la  localisation.  On  avait  d'abord  i)ensé  que 
le  cancroïde  ou  épithéUome  ulcéré  ne  s'accroissait  que  de  prodie  en  proche  en 
gagnant  les  tissus  voisins  et  les  détruisant  par  substitution,  tandis  que  le  cancer 
héléromorphe  (squirrlie  ou  encéphaloïdc)  pouvait  se  montrer  et  se  montrait  en 
effet  très-souvent  sur  des  points  éloignés  et  sans  liaison  directe  avec  le  siège  pri- 
mitif de  la  maladie.  Cette  distinction  radicale,  que  la  [)ratique  eût  été  heureuse 
d'enregistrer  comme  preuve  de  la  curabiUté  du  cancroïde,  a  reçu  une  pi^emière 
atteinte  par  la  démonstration  de  la  propagation  de  la  matière  épithéliale  depuis  le 
lieu  de  formation  initial  jusqu'aux  ganglions  voisins.  De  nouveaux  faits  recueillis 
par  MM.  Virchow,  Vclpeau,  Ollier  tendent  à  établir  que  Tépithéliome  peut  se  repro- 
duire ou  récidiver  sur  des  points  éloignés  et  sans  aucinic  liaison  avec  son  lieu 
primitif  d'apparition.  Ces  vérités  étant  acquises  et  permettant  de  conclure  que, 
malgré  la  présence  d*un  élément  liomœomorphe,  l'épithélionie  se  comporte  comme 
les  tumeurs  cancéreuses  à  éléments  héléromorphes,  reconnaissons  que  les  progrès 
de  l'épithélionie  sont  générulenicnt  limités  au  voisinage  des  tissus  {Timitivemeut 
aCieclés,  et  (|ue  cette  maladie  ne  dépasse  guère  le  champ  lymphatique  de  la 
lésion. 

Mais  ce  dernier  mode  de  terminaison  est  extrêmement  fréquent  pour  les  cancers 
«pitiiéiiaux  des  lèvres.  Nous  lavons  observé  ])ourtous  les  cas  où  l'intervention  tar- 
dive de  l'action  chirurgicale  avait  permis  à  la  lésion  de  s'étendre.  Tous  les  fumeui's 
que  nous  avons  vu  périr  des  suites  du  cancroïde  labial  ou  de  lu  même  lésion 
dévelop|)ée  dans  les  parties  intrabuccalcs  étaient  aflectés  d'engorgement  des 
ganglions  lymphatiques  sous- maxillaires.  Cette  partici|Kition  morbide  des  ganglions 
Ijmpliatiques  se  produit  avec  une  rapidité  variable.  (]hez  certains  sujets,  la  pro- 
pagation cancroïde  marche  Irès-prompteuient,  chez  d^aulrcs,  elle  est  un  résultat 
tardif.  Le  développement  de  raiTeclion  dans  les  ganglions  est  quelquefois  insidieux 
et  il  est  toi^ours  utile,  <|uand  on  doit  opérer  un  de  ces  cancroïdes,  d'examiner 
très-attentivement  la  région  sous-niaxillaire,  soit  dans  la  partie  moyenne,  soit 
surtout  sur  les  cotés,  ]K)ur  dérouvrir  des  ganglions  quel({ucfois  très-petits  tjui 
août  iiias4|ués  par  les  glandes  sous-maxillaires  ou  eacliés  à  la  face  interne  de  l'os. 
^Jn  remarque  que  les  ganglions  aflectés  sont  tantôt  mobiles  et  exempts  de  toute 
connexion  avec  les  parties  environuuutes,  taudis  ({ue  d  auti'cs  fois  le  tissu  cellu- 


492  LÈVRES  (pathologie). 

laire  qui  les  ciiloure  a  peitlu  sa  laxité,  est  comme  înGltré  de  la  matière  phstiqoe 
où  doivent  se  développer  les  cellules  épitliéliales  et  représente  des  eugorge- 
menls  diflus,  massifs  et  adhérents,  dont  on  ne  peut  tracer  les  limites  et  qui  par 
le  fait  de  cette  disposition  font  pressentir  une  plus  haute  gravité  eu  égauii  à  b 
marche  ultérieure  des  symptômes.  L*ulcoration  ne  taitle  pas,  en  effet,  à  s*emparer 
de  ces  tumeurs  sous-maxillaires  dures  et  saillantes,  où  Tanalyse  luicroscopiqie 
démontre  les  mêmes  éléments  que  dans  Tépithéliomc  labial.  Leurs  progrès  tantôt 
se  dessinent  du  côté  de  la  bouche  et  de  la  muqueuse,  gênent  la  langue  et  b  mt- 
ciioire  dans  leurs  mouvements,  tantôt  du  côté  de  la  peau  qu'elles  soulèvent  dou- 
loureusement après  avoir  altéré  sa  consistance  et  sa  couleur.  Une  abondinle 
excrétion  de  matières  icborcuses,  et  des  bémorrhagies  qui  se  renouvellent  anc 
une  fréquence  et  une  intensité  variables  aflaibiissent  peu  à  peu  les  malades,  dont 
la  fièvre  liecti(|ue  achève  de  miner  la  constitution  et  qui  périssent  misérablement. 
Quelquefois  la  gêne  de  la  déglutition  ou  de  la  respiration  s'ajoute  aux  causesè 
gravité  inhérentes  à  la  marche  naturelle  de  la  maladie. 

Si  le  cancer  des  fumeurs  revêt  d'une  manière  prédominante  la  forme  derépt- 
théliome,  il  ne  s'ensuit  point  que  le  cancer  hétéromorphe  ou  vrai  cancernepuisK 
être  provoqué  par  la  même  influence.  Une  observation  attentive  nous  permet 
d'affirmer  que  le  squirrhe  ou  l'encéphaloïde  peuvent  aussi  être  sollicités  dm 
leur  manifestation  vers  la  bouche  par  l'irritation  que  le  tabac  à  fumer  occasionne. 
Si  l'on  objecte  que  dans  ces  cas  la  maladie  pouvant  se  développer  spoutanémenl 
et  sans  cause  provocatrice,  rien  no  démontre  que  la  cause  locale  incriminée  soil 
réellement  intervenue,  nous  répondrons  par  cet  axiome  de  pathologie  génénlr 
d'après  lequel  une  diathèse  latente  demande,  pour  se  montrer,  une  cause  ooo- 
sionnelle.  Véritable  tendance  à  révolution  morbide,  la  prédisposition  est  une 
sorte  de  geime  attendant  les  conditions  de  sa  vie  spécifniue.  Cette  condition,  mé- 
connue dans  beaucoup  de  cas  on,  par  ignorance  delà  cause,  on  admet  la  spon- 
tanéité, se  retrouve  chez  les  l'inneurs  inipréjj:ni's  du  germe  cancéreux.  Lamaliiiiie 
se  déclare  parce  qu'elle  reçoit  son  princijie  d'activité  dans  une  région  où  l'éiier^ 
nutritive,  la  richesse  vasculaire  et  d'autres  dispositions  locales  favorisent  d'ail- 
leurs le  développement  du  cancer.  Dans  ces  cas,  la  marche  de  la  m:<ladieest  pla< 
rapide  et  plus  grave  que  dans  répithéiionie,  et  le  dunf;er  de  l'apparition  des 
produits  morbides  de  même  nature,  par  coexistence  ou  par  récidive,  dansd'aiitn^ 
points  étant  plus  grand  (juo  dans  le  premier  cas,  il  en  résulte  un  surcroît  d'w- 
gravaliou  (|ui  en  tait  la  pire  espèce  de  cancer  buccal  considéré  chez  les  ruineux. 

Traitement.  Les  détails  dans  lesquels  nous  sommes  entrés  sur  Tétiologiedu 
cancer  labial  et  spêciiJonient  de  sa  forme  épithéliale,  permettent  de  faire  ini' 
place  ù  la  ]iroj)hy]axie  de  celte  lésion.  11  est  évident  (jue  la  suppression  ou  lamch 
(lération  dans  l'habitude  de  fumer  restreindraient  notablement  le  nombre  de» 
lésions  cancéreuses  des  lèvres.  iMais  l'hygiéniste  a  peu  de  chances  d'être  écoubf 
en  présence  d'une  mode  géiiérale  passée  à  l'état  de  besoin.  La  médecine  oj»ér,*- 
toire  doit  remédiei'  à  un  mal  dont  les  porteurs  méprisent  la  prophylaxie,  et  qut 
les  remèdes  internes  seuls  ne  peuvent  ^niérir  quand  il  est  étahh.  (]e  serait  eu  ifl"' 
perdre  son  temps  cpie  d'administrer,  à  l'adresse  d'un  cancer  constaté,  l'iodun* 
de  potassium,  les  préparations  aurifères,  hydrargyriques  ou  autres,  dont  l'emploi 
ne  .saurait  se  justitier  que  si  la  natiu*e  du  mal  otlrait  quelques  doutes  elqu'osi 
voulut  éclairer  le  diagnostic  par  une  épreuve  thérapeuliijue. 

Le  cancer  des  lèvres  n'est  justiciable  que  du  chirurgien  ;  on  doit  le  détruire. 
I-.a  destruction  par  la  cautérisation  ou  l'instrument  tranchant  |»out  convenir  sui- 
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iDt  les  ca«  ;  mais  le  bistouri  est  infiniment  préférable  aux  caustiques.  I^es  can» 
«ides  cutanés  éloignés  des  ouvertures  naturelles  sont  facilement  et  avantageuse- 
cnt  attaqués  par  la  pâte  arsenicale  ou  par  celle  de  chlorure  de  zinc;  mais  le 
anement  de  ces  substances  caustiques  n'est  ni  aussi  facile  ni  aussi  sûr  lorsqu'il 
igit  du  cancer  placé  à  louverture  de  la  bouche,  et  à  plus  forte  raison  s'il  em- 
èle  dans  cette  cavité.  Les  caustiques  plus  faibles  et  d'une  action  plus  rapide  et 
M  superficielle,  tels  que  le  nitrate  d'argent,  le  sulfate  de  cuivre,  le  nitrate  adde 
piiargjrique,  sont  formellement  contrc-indiqués,  et  entre  des  mains  inexpéri- 
oitées,  ils  ont  même  Finconvénient  d'a^jouter  à  l'f'pithéliomc  ulcéré  une  nou- 
ie  cause  d'irritation  qui  accélère  ses  progrès.  Quant  h  l'action  du  feu,  elle  est 
nlooreuse,  répugne  aux  malades  et  ne  produit  de  destructions  complètes  qu'à 
condition  de  donner  lieu,  après  la  chute  des  eschares,  à  des  cicatrices  irrégu- 
!ks  qu'il  s'agit  précisément  d'éviter  lorsqu'on  opère  sur  l'ouverturo  buccale. 
s  ter  rouge  ne  convient  que  lorsque  le  cancer  des  lèvres,  étendu  jusque  dans 
intérieur  de  la  bouche,  se  refuse  à  une  attaque  chirurgicale  régulière  et  lors- 
illbut  exercer  pendant  l'opération  une  action  hémostatique. 
Le  cancer  des  lèvres  est  attaqué  avec  beaucoup  d'avantage  par  le  bistouri.  Avec 
i  instrument,  on  cenie  le  mal  par  des  incisions  régulières  convenablement 
rijgées  au  delà  de  ses  limites,  et  on  peut  faire  suivre  cette  ablation  par  une 
aaion  exacte,  d'où  résultent  des  cicatrices  linéaires  laissant  à  peine  des  traces 
Aies  de  l'opération.  L'excision  cunéiforme,  l'excision  en  Y,  l'excision  horizon- 
le  du  bord  labial  et  l'opération  composée  et  réparatrice  connue  sous  le  nom  de 
âoplastie  conviennent  spécialement  pour  le  traitement  des  cancers  labiaux. 
Vexciiion  cunéiforme  est  utile  dans  les  cas  où  l'épithéliome,  disposé  parallè- 
nent  au  bord  Ubre  de  la  lèvre,  ne  dépasse  pas  l'épaisseur  de  ce  bord,  et  respecte 
Il  fois  la  peau  et  la  muqueuse,  qui  appartiennent  à  ses  faces.  On  cerne  la  lésion 
itredeux  incisions  horizontales  qui  détachent  dans  l'épaisseur  de  l'organe  une 
r(e  de  coin  dont  la  base  est  à  la  lésion  et  l'arête  opposée  dans  l'épaisseur  des 
mis.  On  obtient  ensuite  une  cicatrice  linéaire  en  réunissant  la  peau  et  la  mu- 
leose  par  quelques  points  de  suture.  Dans  ce  procédé  que  nous  avons  souvent 
il  en  pratique  et  qui  nous  a  donné  les  meilleurs  résultats,  la  lèvre  amincie 
irant  en  arrière,  mais  n'étant  ni  diminuée  en  hauteur,  ni  raccourcie  d'une 
aunissure  à  l'autre,  a  conservé  chez  nos  opérés  une  forme  régulière  qui  dissimu- 
it  complètement  la  dilTormitéet  qui,  chez  certains,  a  même  corrigé  la  disposition 
ûnitivement  disgracieuse  de  l'ouverture  buccale. 

L'ezcision  en  V  est  l'opération  qui  se  pratique  le  plus  communément  pour 
médier  au  cancer  labial.  Elle  est  applicable  lorsque  la  lèvre  étant  envahie  par- 
dlement  dans  le  sens  de  sa  hauteur  et  de  son  épairseur,  il  reste,  entre  la  tumeur 
inoéreuse  et  les  commissures  labiales,  assez  de  tissu  pour  que  l'organe  puisse 
rereconstitué.  Deux  incisions  obliques  et  convergentes  sont  faites  depuis  le  bord 
ire  de  la  lè\TC  jusqu'à  un  point  plus  ou  moins  rapproché  de  la  partie  adhé- 
Qte,  et  elles  circonscrivent  un  triangle  de  parties  molles  dont  la  base  supporte 
caulcer.  Immédiatement  après  l'ablution  qui  doit  empiéter  convenablement  sur 
s  parties  saines,  on  réunit  j»ar  affrontement  les  deux  bords  épais  de  la  plaie,  et 
on  les  maintient  efficacement  en  contact  par  la  suture  entortillée  comme  dans 
)pération  du  bec-de-lièvre.  Cinq  ou  six  jours  suffisent  pour  que  la  réunion  soit 
>lide.  Ce  procédé  nous  a  toujours  réussi,  et  ne  nous  paraît  pas  mériter  les  re- 
roches que  lui  adresse  M.  Lcbert.  Il  n'expose  pas  à  la  récidive,  si  on  a  eu  le  soin 
5 dépasser  les  limites  du  mal,  et  le  rétrécissement  de  la  bouche  ainsi  que  la 
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saillie  (le  la  lèvre  saine,  devenue  proportionnellement  trop  étendue,  ne  tarde  pas  i 
disparaître  par  suite  de  Tampliation  de  la  partie  restante^de  la  lèvre  opérée,  qui  se 
dilate  avec  facilité.  Ce  procédé  a  pour  conditions  de  succès  l'intégrité  et  la  sou- 
plesse du  tissu  labial  respecté  ;  la  portion  retranchée  ne  doit  pas  ôlre  non  phs 
trop  considérable  ;  si  la  (icrte  de  substance  réclamée  parla  lésion  devait  être  trop 
étendue,  l'excision  simple  ne  suivrait  pas. 

Uablation  horizontale  du  bord  labial  était  le  procédé  préféré  par  Dapoytrm 
et  par  les  cliirurgiens  formés  à  son  exemple.  Elle  convient  lorsque  le  cancer  tcD- 
vabi  tout  le  bord  libre  sans  détruire  la  lèvre  en  hauteur.  Hais  pour  peu  que  la 
lésion  exige  un  sacrifice  du  tissu  dans  ce  dernier  sens,  et  qu'en  conséquenee 
l'organe  soit  raccourci  dans  son  ensemble,  la  rangée  dentaire  reste  à  découvert, 
la  bouche  perd  sa  régularité,  labsencc  de  la  partie  mobile  de  la  lèvre  produit  m» 
gène  marquée  dans  la  prononciation  des  mots,  et  s'il  s'agit  de  la  lèvre  inférieure, 
comme  c'est  le  cas  le  plus  ordinaire,  l'organe  ne  pouvant  plus  faire  obstade  i 
Técoulement  de  la  salive,  il  en  résulte  pour  l'opéré  une  inGrmité  désagréable  el 
même  une  cause  de  dépérissement. 

C'est  aux  proci'-dés  complexes  de  la  chéiloplastie  qu'il  faut  recourir,  lonqae  le 
cancer  a  produit  des  ravages  considérables  autour  de  l'orifice  buccal.  Si  les  lèmi 
sont  détruites  dans  une  grande  étendue,  que  la  lésion  se  soit  propagée  aux  ooo- 
missures  ou  qu'elle  ait  encore  porté  plus  loin  ses  effets,  les  opérations  précédentes 
ne  sauraient  sufiire.  Enlever  rigourcuseinont  les  parties  affectées  et  diriger  les  ia- 
cisions  do  manière  à  mobiliser  les  parties  restantes  ;  agrandir  l'ouverture  bucesk 
par  la  division  di's  commissures  ;  faire  des  sections  verticales  ou  obliques  dans  b 
sens  du  menton  et  jusqu'à  la  région  sus-liyoïdienne  ;  disséquer  les  i)arties  oompri» 
entre  les  incisions  ;  emprunter  des  lambeaux  à  la  joue,  à  la  partie  inférieure  àt 
la  face  ou  même  au  cou;  afTronter  ré^rulièreinent  ces  lambeaux  mobilisés,  de  mi- 
nière à  réparer  la  lèvre  et  à  rostitucr  avec  plus  ou  moins  d'exactitude  la  forme (fc 
la  bouche,  telle  est  la  série  des  artifices  qu'il  faut  employer  et  dont  on  assure  te 
effets  par  une  bonne  liémostasie  et  une  suture  terminale  faite  avec  soin.  Corane 
on  le  comprend,  1rs  procédés  sont  très-divers  pour  atteindre  le  résultat  ;  et  depuis 
Franco  jusqu'à  Chopart,  depuis  Roux  jusqu'à  Dicffcnbacli  et  Serre,  depuis  Syiw 
jusqu'à  Ja}sche,  R.  Lagenlxîck  et  Rurow,  l'activité  el  l'ospril  inventif  des  cliiror- 
giens  n'a  pas  fait  défaut  aux  diflicultés  du  problème.  Sans  entrer  dans  l'espos- 
tion  actuellement  inopportune  de  tous  les  proct^és  préconisés,  exposition  df^ 
laite  dans  ce  dictionnaire,  à  [)ropos  de  la  chéiloplastie,  nous  nous  bornerons  i 
dire  que,  dans  les  nond)reuses  opérations  de  ce  genre  que  nous  avons  pratiquiV*. 
nous  avons  obtenu  des  résultats  plus  satisfaisants  en  taillant  et  mobilisant  A> 
lambeaux  géniens  qu'en  nrherchaiit  des  lambeaux  nientonniers  ou  sus-hyoïdiens. 
La  suture  cutanéo-niuqueuse,  comme  complément  de  l'orifice  buccal,  s>\é»-ul« 
dans  le  premier  cas  avec  des  ressources  bien  plus  grandes,  la  réunion  s'oph* 
mieux,  et  l'on  n'a  pas  à  redouter  après  l'opération  les  déformations  résidtantt 
la  difficulté  de  maintenir  les  lambeaux  mento-hyoïdiens ,  qui  tendent,  imI?' 
toutes  les  prrcjiutions,  à  s'abaisser  et  par  conséquent  à  dénuder  l'arcade  dentain: 
inférieure,  sinon  l'os  maxillaire  lui-même. 

Au  reste,  les  ressources  varient  avec  les  procédés  et  ceux-ci  s'appliipient  sui«Dt 
les  c^is  à  la  restauration  de  la  lèvre  supérieure,  à  celle  de  la  lèvre  inférieure  oo  * 
celle  des  commissures.  Le  cancer  n'étant  pas  la  seule  lé-ion  qui  donne  lieu  à  te 
séparations  de  cette  nature  et  l'opération  étant  susceptible  de  considérations  géo*" 
raies  qui  dépasseraient  les  proportions  de  cet  article,  nous  renvoyons  le  lecteur 
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aux  articles  A uTOPL\STiE  et  Chéiloplastie,  où  ces  considérai ioiis  sont  amplement 
exposées. 

LVpithi'liome  et  les  tumeurs  hétéromorphes  qui  composent  le  groupe  des  afft'c- 
lions  cancéreuses  de  la  lèvre,  peuvent  récidiver,  si  Ton  n'enlève  pas  scrupuleuse- 
ment tons  les  tissus  affectés  ou  même  suspects.  A  cet  égard  lattentiou  du  chi- 
rurgien doit  se  porter  d*une  manière  toute  particulière  sur  les  ganglions  lympha- 
tiques de  la  région  sous-ma\illaire,  soit  sur  la  ligne  médiane,  soit,  ce  qui  est  plus 
(Hrdinaire,  sur  les  parties  latérales,  et  au  voisinage  de  la  glande  sous-maxillaire. 
C'est  par  là  que  le  mal  repullule  avec  le  plus  d'énergie,  et  c'est  aux  progrès  de  la 
lésion  renouvelée  dans  ces  points  que  succombent  les  malades  ;  leur  mort  est 
lente  et  très-douloureuse.  Il  faut  donc  examiner  avec  le  plus  grand  soin  l'état  des 
ganglions  lymphatiques,  s'abstenir  de  toute  tentative  si  leur  altération  et  leur 
défiiut  de  mobilité  indiquent  que  la  propagation  morbide  s'est  étendue  au  delà  de 
h  sphère  accessible  h  toute  opération  prudente,  mais  les  enlever  sans  merci  lors- 
que l'opération  a  pu  être  entrepiise.  Bien  c[ue  ce  temps  complémentaire  ne  soit  pas 
toujours  sans  difficultés,  un  chirurgien  exercé  saura  les  surmonter,  et  il  n'ou- 
bliera pas  que  l'opération  ne  peut  être  fructueuse  qu'autant  qu'elle  est  complète. 
n  devrait  se  considérer  comme  n'ayant  rien  fait  dans  l'intérêt  du  malade,  s'il  lui 
restait  encore  quelque  point  suspect  à  enlever,  iVi7a(;/7/m  repuians  si  quitl  super* 
tMtei  agendum.  Bouissor. 

BnuocKAraiB. —  Nous  avons,  autant  que  possible,  éliminé  de  cette  bibliographie,  les  nom- 
breux mémoires  ou  observai  ion  s  relatifs  aux  procédés  de  rettauraUon  des  lèvres  [voy. 
GifiLorusm).  Du  reste, comme  complément,  onpourra  voir  les  traités  de  pathologie  externe, 
les  monographies  et  mémoires  sur  les  tumeurs  de  différentes  sortes  (cancers,  cancroîdcs, 
épithéliomas,  tumeurs  érectiles,  etc.]* 

Wncm  [Dan.).  De  excrescetitia  in  lahio  superiorc.  In  Ephem.  y.  C,  dec.  I,  ann.  YI  et 
Tll,  obs.  37,  p.  70.  Francof.,  1677,  in-4».  —  Ratger  (C).  De  labrosulcio  seu  Cheilocace, 
Ahdor6i,  id^,  in-4*.  —  Staudacrer  (H.  Guill.).  Prses.  Baier.  De  labiorum  pustulis.  Altdorfii, 
17(M»,  in-4».  — FOrstettao.  De  carcinomate  labii  in  fer  torts  absque  sectione  persanato.  Rintel, 
1739.  —  DcLii's.  De  Efflorcscentia  labiorum.  Erlangîc,  1764,  in-i».  —  Baile.  Sur  un  ulcère 
ckancreux  de  la  lèvre  inférieure.  In  Joum.  de  méd.,  t.  XXVI,  p.  256;  1767.  —  Ddjardi!!  (F.) . 
d€  labiorum  canao.  Th.   du  coll.  de  chir.   Paris,  17f.8,  in-4».  —  Fel».  De  Carcinomate 
kkiorum  observationes  aliqttot.  Erfordisc,  1780.  —  Loder  (Just.  Ghr.).  Progr.  cancri  lahii 
mferioris  féliciter  exttrpati  hisloria.  lemc,  1794,  in-4<*.  —  Gault  [J.  Ambr.; .  Essai  sur  le 
tmuer  des  lèvres.  Tli.  de  Paris,  an  XIII,  n<*  389.  —  Gri:fe  (G.  F.  yo!i).  De  notione  et  cura 
ngiectaseos  labiorum,  ratione  habita  communis  vnsorttm  morbosœ  extensionis  spécimen. 
Upiie,  1807,  in-4». —  Starx  (J.  Qir.V  Commentalio  medico-chirurgica  de  cancre  labii  infe- 
rkris  ohservationibus  illustrata.  lenœ,  1812,  pr.  in-t»,  pi.  —  Monfalcon.  Art.  Ijèvres.  In 
Wd.  des  se.  méd.,  t.  XXVIII,  1818.  —  Eable  (II.).  On  Diseuses  oftheUps.  In  Med.  (Mr. 
Tnnsact.,  t    XII,  p.  271  ;  1822.  —  Bcll  (Chr.  Aid.).  Case  of  Cancer  ofthe  Up  in  which  the 
Oferation  lateUj  recommmded  by  M.  Hicherand  iras  ver formed.  In  The  l/md.  Med.  Hepo- 
fUtrif,  t.  XIX,  p.  472;  1823.  —  Paillard  (A.\  Traitement  chirurgical  du  gonflement  de  la 
ftrre  supérieure.  In  Joum.  des  progrès,  etc.,  !'•  sér.,  t.  III,  p.  213;  1827.  —  Roix  (de 
Saint-Naximin) .  Sur  le  cancer  des  lèvres  et  sttr  une  nouvelle  méthode  opératoire.  In  llev, 
•W.,  1S28,  t.  I,  p.  '»0. —  GRiCTR  (Ed.^.  Veber  J.  N.  Roux's  Méthode  den  lÀjtpenkrebs  zu 
Men.  In  Grœfe's  und  Wallher's  Joum.,  t.  XII,   p.  428;  1828.  —  Dr  même.  Art.  lÂppcn 
•Vankh...   \\\  Enctjclopâd.   Wôrterb.,  t.  XXI.  Berlin,   1839. —  Travers  {Benj,;.  Cancer  of 
^  l/ncer  Up.  In  Med.  Chir.  Transact.,  t.  XY,  p.  239;  1829.  —  Coates  (W.  Mart.).  Carci- 
»Oiia  of  the  l.ip.  Sprending  Ulcer.  Death  from  Inanition.  Extranrdinary  post  mortnn  Ap~ 
fiances.  In  l^md.  Med.  Gaz.,  t.  Xllf,  p.  575;   1834.  —  BtRin  (L.  P.  A.;.  Dissert,  sur  le 
«icw  de  la  lèvre  inférieure.   Th.  de  Montp.  1836,  n»  49.  —  Bi^.rard  (A.).  Art.  Uvres.  In 
^.  en  ZO  roi.,  t.  XVIII,  1838.   —  Paili.  Eigenthûmliches  Lippenûbel,  In  Med.  Annalen, 
t-Tl.  Hcft  4,elSfAmiW»//j/ir6.,t.XXlV,p.52;1839.  — Patan  (d'.\ix).  Tumeurs  cancéretises 
lierres.  h\  Gaz.  m^(/.,1841,  p.  557. — StfBAsrny  (A.  A.).  Recherches  sur  les  glandes  labiales 
("Ht.  et  pat  h.).  Groningur,   18  i2,  in-4"». — Siidh.   Die  Operationsgeschichte  eiuer  ganzen 
^bsigen  Uiderlippe,  nach  IJsfranc's  Méthode.  In  OEstrrr.  med.  Jahrb.,  t.  XXIII,  St.  1,  et 
^hmtdt'x  Jahrb.,   Spit.  III,  p.  273;   1842.  —  Ecker  (A.).  Ueber  dm  Ban  dcr  unter  dent 


496  LE  VU  ET. 

yamen  Upyenkrchti  zwtammengefaMlcn  (icschwùUtc  dtr  Lippe.  In  Archit  v.  Rosaru.  Wm- 
éerlichy  t.  III,  p.  380;  18  ii.  —  A  m  mon.  Die  Bracfujiia  und  doê  MikroUoma^  antfi  «OUf  fe- 
kannte  angebomc  Fehler  der  IJppen  und  dex  Mundes.  In  Jourti.  fur  Chir.  und  AugaUtSà. 
N«  F%  t.  m,  n»  2,  et  SchmidVs  Jahrh  ,  t.  XLVI.  p.  107  ;  1845.  —  Hellek  [C  ).  Veterào- 
phaloajslen  der  Unterlippe.  In  (Ester! .  Jahrb.,  184'>,  et  Camialt' s  Jahreâb.,  184'i,  t.lT, 
p.  372.  —  IIiTFELDBR.  Krebft  der  Unlcrlijtpe  itn  Aetherschlafe  extirpirl.  Récidive ^  etc.  b 
PragerVierteljahrschr.,  t.  XXI,  p.  84;  1840.  —  Jobert  [de  Lamballc).  QueUfuet  cmwàtn- 
iigms  jvr  le  cancer  de»  lèvres.  In  Gaz.  des  Mpit.,  1840,  p.  332. —  Melzer.  Veber  den  Uppah 
kroOs  und  die  Ursache  seines  hâufigen  Varkomtncns  in  Krain.  In  Jen.  /lim.,  t.  II,  n*  4, 1851* 
et  Schmidt's  Jafirb.,  t.  LXXII,  p.  327;  1851.  —  Laik>ulb^.!ce.  Cancroide  de  la  joue  d  in 
lèvres  |eiam.  microscop.).  In  Bull,  de  la  Soc.  anat.,  t.  XXVIII,  p.  373,  et  Rapp.  parl.&wi, 
p.  370;  1853.  —  Gcttceit  (II.  von).  Geschichte  eincs  Lipjtengesckwûrs  (prim.  syphil.).  h 
Mcd.  Ztg.  Russl.,  1852,  ci  Sc/mtidt'sjahrb,,  t.  LXXVIII,  p.  32*2;  1853.  —  GCntvek.  Ufpm- 
carcmoni  mit  bedeuiender  Infiltration  der  Vmgcbung,  rasche  Resorjtiion  der  UiUen,  Bit 
htng.  In  Prager  Vierteljahrschr . ,  t.  LXII,  67  ;  1854.  —  Grat  (H.).  HomyTumûr  fimês 
Ijoiper  Lip.  In  Transact.  of  the  Pathol.  Soc.,  t.  VI»  p.  163  ;  1855.  —  HcrcRiicioir.  Jfcny 
Growth  from  the  IJp,  associated  with  Epithelial  Cancer,  tn  Transact.  oftke  Patkol.  Sbc, 
t.  VIII,  p.  403;  1857.  —  Porta  (Luigdi).  Tumore  follicolare  sebaceo  ulcerato  del  Mén 
inferiore.  In  Ann.  univ.  (d'Omodei),  t.  CLXVIII.  p.  207  ;  1850.  — Bodis^on.  Du  cancer  bitnd 
chez  Us  fumeurs.  In  Montpellier  médical,  t.  II,  p.  530;  t.  III,  p.  10  ;  1859,  et  Gaz.  miL 
1850.  —  Urtant  (Tli.).  Ofi  Cancer  of  the  Up.  In  Gw/s  Hosp.  Rep.,  5«8ér.,  t.  VII,  p.«.- 
Jacobi  '^J  .  B.) .  Veber  angcborenr  und  erworbene  Krankheiten  der  IJppen  bei  Kimdeni.  h 
Joum.  fâr  Kinderkrankh.,  t.  XXIV,  p.  44;  1860.  —  Lortet  (Louis]    Essai  mnnogrtfkifm 
sur  le  prétendu  cancroide  labial.  TIi.  de  Paris,  1861»  n*  02,  flg.  —  WoRiALDand  H.Cim. 
Primary  Syphilitic  Sore  of  tlie  Vpper  Lip.  Enlarged  Gland,  etc.  In  Med.  T.  and  Gaz.f  IM, 
t.  h  p.  470.  —  Hmpnnr.  Tabular  Statement  of  Twcnty  Cases  of  Oj>eratianM  for  Pnma§ 
Epithelial  Cancer  of  Up.  In  Mcd.  T.  and  Gaz.,  1861,  1.  I,  p.  61.~Didat(F.).  DelatmO' 
gion  syphilitique  entre  les  souffleurs  de  verres  à  bouteilles.  In  Gaz.  méd.  de  ïjfom.  Ml 
p.  481,  407.  —  CHAfSAGNT.  De  la  j/rophylaxie  de  la  syphilis  chez  les  ouvriers  soufJUvtà. 
verre.  Ibid.»  p.  521.  —  Joxes  {Sydney).  Cysticcrus  Cellulosœ  removed  from  theLowerLf, 
In  Transact.  ofthe  PathoL  Soc.,'i.  XÎV,  p.  270  ;  1863.  ^  Preterre.  Apparatus  fartkePm' 
pose  ofRemeding  Defects  in  the  Parts  altout  the  Moût  h.  In  Juror's  Report,  etc.  et  Hmdiift 
Abstr.,  t.  XXXVII,  p.  174;  1863.  —  Vernedil  (A.).  Anthrax  des  lèvres.  GratiU  dupnméc. 
In  Gaz.  hebd.,  186iS,  p.  724.  —  Sicnund.  Die  primitive  Syphilis  aus  den  MitndlippOLk 
Wien.  mcd.  }ychnxchr.,  t.  XVllI.  n-  0, 10;  1868,  et  SchmidVs  Jahrb.,  t.   CXIXlX,p.»; 
181.8.  £.  Cu>. 

LEYRET  (André),  uv  à  Paris  en  1703,  morl  le  22  janvier  1780.  Voilà  certjî- 
nement  le  plus  illusln^  des  accouciieurs  français  du  dix-huitième  siècle;  praûdrfJ 
consommé,  esprit  inventif,  injrrnieux;  ennemi  des  théories,  esclave  de  robseni' 
tion;  bien  supérieur  selon  nous  à  .Mauriceau,  à  Delamoltc  et  à  Aslruc,  quant  à  h 
sCireté  cHnique  et  au  but  ultime  de  toute  mé^decine  :  le  salut  des  malades.  LevM 
n'était  qu'un  pauvi-e  chirurîiien,  et  il  n'est  pas  même  sùrqii'il  eût  jamais  obtfloi 
aucun  grade  du  collège  de  Saint-Cosme.  .Néanmoins,  il  devint  membre  de  r.ka- 
demie  de  chirurgie  et  accoucheur  de  la  Dauphine,  mère  de  Louis  XVI.  Ss 
inventions  en  fait  de  chirurgie  et  d'obstétricpie  sont  manpiées  au  coin  du  génie, 
et  aujounl'hui  encore  on  peut  consulter  avec  fruit  les  livres  qu*il  a  écrits,  (f 
fut  lui  qui  proposa  les  ciseaux  à  tranchant  concave  pour  exciser  la  luette,  ciseaoi 
modifiés  plus  taitl  par  Pert-y;  ce  fut  lui  qui  imagina,  pour  le  traitement  des (W* 
lypes  des  fosses  nasales  et  de  la  matrice,  des  pi*océdés,  des  instruments  resté 
pn'sque  intacts  aujounUiui.  Ce  fut  lui,  enfui,  qui  modiûa  assez  profondément  le 
ibi-ceps  (voy.  ce  mot),  ou  lire-téte,  pour  rendre  l'application  de  cet  instninwnt *i 
efficace.  Ixvi*et  vivait  précisément  à  l'époque  ou,  pour  remplacer  le  crochet rtli 
cuiller  iî/m;;/e/{,  Palfni  (deGand)  olYrit  ses  deux  cuillers,  mais  non  susceptibles  dV- 
liculation;  où  le  chirurgien  Le  Doux  rattachait  ces  cuillers,  après  leur  inlrodufr 
lion, tout  bonnement  par  un  ruban;  oîi  l'on  imagina  plusieurs  moyens  mécanique' 
d'articulation;  oîi  Chamberlain  fonélra  chaque  cuiller...  Mais  le  tirc-lête  Tes\sâi 
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dnil  dans  le  sens  de  ses  boi-ds  et  déchirait  ainsi  la  fourchette  fort  souvent.  Lerret 
■odifia  considérablement  Tinstrument  :  sur  les  lames  qui  bonieut  Tévasement,  en 
Uors,  il  fit  mettre  une  espèce  de  cannelure  bordée  d'une  petite  lèvre,  pour  que 
rafplication  soit  plus  exacte;  sur  les  branches,  en  deliors,  il  fit  appliquer  une  plaque 
Irt  mince,  mobile,  pour  faciliter  la  direction  droite  de  l'instrument  dans  la  direc- 
lânde  son  bord  :  il  lui  donna  une  forme  courbée  qui  permettait  d'adapter  la  direction 
faf  cuillers  à  celle  de  Taxe  de  chaque  détroit  du  bassin.  La  cannelure,  la  plaque 
BoUe  du  forceps  de  Levret  ne  sont  pas  restées,  mais  la  courbure  des  cuillers 
l'est  maintenue  ;  et  c'est  à  bon  droit  que  le  forceps  Levret  est  resté  dans  la  pra- 
tique. (Voy.  ses  Observations  sur  les  causes  et  les  accidents  de  plusieurs  accou- 
imaUs  laborieux,  Paris,  1747,  in-S"*,  p.  71  et  seq.)  Sans  doute,  comme  dans 
Tafidre  du  spéculum,  on  a  beaucoup  spéculé  dans  ces  derniers  temps,  en  fait 
fÎDf entions  de  nouveaux  tire-téte  ou  forceps  ;  mais  j'imagine  que  beaucoup 
f accoucheurs  de  campagne  ne  possèdent  que  le  forceps  Levret  et  qu'ils  ne  s'en 
haavent  pas  plus  mal,  ni  leurs  patientes  non  plus. 

Outre  plusieurs  observations  communiquées  à  l'Académie  de  chirurgie,  je  cou- 
■îi  de  Levret  les  ouvrages  suivants  : 

'I.  Obtervations  9ur  leê  causes  et  les  accidents  de  plusieurs  accouchements  laborieux. 
hris,  1747,  in-8*.  —  H.  Observations  sur  la  cure  radicale  de  plusieurs  polypes f  avec  des 
^marques  sur  ce  qui  a  été  proposé  ou  mis  en  usage  pour  les  terminer,  et  de  nouveaux 
^Êffemspour  y  parvenir  plus  aisément.  Paris,  1^47.  in-8*.  —  IIÎ.  Explication  de  plusieurs 
mrmsètr  le  mécanisme  de  la  grossesse.  Paris,  1752,  in-8*.  — IV.  Uart  des  accouchements 
mûmiré  par  les  principes  de  physique  et  de  mécanique.  Paris,  1755-1766,  in-8*,  planches. 
•T.  Estai  sur  les  abus  des  règles  générales  et  contre  les  préjugés  qui  s'opposent  aux  progrès 
tfmrides  accouchements.  Paris,  176G,  in-8'.  —  VI.  Ijettre  sur  l'allaitement  des  enfants, 
««,1771,  in-8*.  A.  G. 


La  lévulose  se  trouve  dans  la  plupart  des  fruits  mArs,  acides 
1  verts,  tels  que  le  raisin,  la  cerise,  le  groseille,  la  fraise,  où  elle  est  associée  à 
oîds  égaux  avec  la  glycose.  C'est  ce  mélange  des  deux  principes  qui  constitue  le 
icre  interverti.  On  peut  l'obtenir  à  l'état  de  pureté  en  traitant  l'inuUne  par  les 
âdes.  (Voy,  Glicose,  Inuline.)  La  lévulose  est  sirupeuse,  incristallisable,  très- 
linble  dans  l'eau,  insoluble  dans  l'alcool  absolu.  Elle  réduit  la  liqueur  de  Feli- 
Bg  et  dévie  à  gauche  le  plan  de  polarisation.  Diaprés  Berthelot,  si  l'on  traite  \v 
Kre  interverti  par  les  alcaUs  ou  les  ferments,  la  lévulose  se  détruit  moins  vite 
■eb  glycose.  A.  D. 

UEYlttE.  La  levure,  telle  que  la  fournissent  les  brasseurs,  est  une  bouillie 
mitre,  exhalant  une  odeur  spéciale  qui  rappelle  celle  du  houblon  et  de  l'alcool. 
Ile  est  ordinairement  criblée  de  |)etites  cavités  dues  aux  gaz  qui  se  forment  dans 
i  masse.  Ce  dégagement  continue  pour  peu  que  la  température  soit  favorable  à 
ifennentation;  de  telle  sorte  qu'une  partie  de  la  levure  se  déversé  par-dessus 
Bi  bonis  du  vase  qui  la  contient,  pourvu  que  celui-ci  ne  soit  pas  de  trop  grande 
apaâté. 

L'odeur  spéciale  que  nous  avons  signalée  n'est  pas  propre  à  la  levure ,  il  osl 
MMsible  de  l'en  débarrasser  par  des  lavages  qui  entraînent  également  les  traces 
k sucre  qu'elle  peut  contenir.  Dès  lors,  le  boursoullemcnt  cesse,  et  on  peut 
^iiUmr  une  sorte  de  pâte  semi-solide,  plus  facile  à  transporter  et  à  conserver,  et 
|iû  a  néanmoins  toutes  les  propriétés  de  la  levure  des  brasseurs.  Cette  odeur 
^due  en  grande  partie  au  houblon  qu'on  introduit  dans  la  bière. 

le  caractère  le  plus  saillant  de  la  levure  consiste  dans  la  propriété  de  déJou- 

aicT.  ESC.  2*  s.  II.  52 
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bler  le  sucre  en  alcool  et  en  acide  carbonique.  Dès  qu*dle  est  miflangée  à  de 
i*eau  légoremenl  sucrée,  on  voit  le  liquide  se  troubler,  si  la  tcnn|tërature  est  favo- 
rable. Ce  phénomène  provient  de  ce  que  le  gaz  acide  carbonique  qui  se  dégage 
de  ehaque  parcelle  de  ferment  y  adhère  par  capillarité.  Bientôt,  la  bulle  de  ^ 
étant  assez  grosse,  le  ferment  monte  à  la  surface  du  liquide;  puis  retombe  quanl 
elle  se  détache,  et  ainsi  de  suite.  C'est  en  petit  ce  qui  se  passe  quand  on  vient 
à  mettre  un  grain  de  raisin  sec  dans  un  verre  de  vin  de  Cliampagiie  ou  d*eau  de 
Seltz  ;  on  voit  ce  grain  incessamment  monter,  ])uis  retomber  au  fond  du  vi«. 
Dès  que  la  fermentation  est  terminée,  tout  le  ferment  retombe,  et  le  liquide 
s'éclaircit. 

La  décomposition  du  sucre  par  le  ferment  ne  parait  pas  ôtre  un  simple  dédoo- 
olement  en  alcool  vinique  et  acide  carbonique.  M.  Pasteur  a  montré  qu*il  » 
formait  également  de  l'acide  succinique  qu'on  peut  retrouver  dans  tous  les  liqui- 
des fermentes. 

Quand  on  met  en  contact  un  certain  poids  de  levure  avec  de  l'eau  sucrée,  on 
arrive  h  décomposer  une  quantité  déterminée  de  sucre,  mais  on  ne  peut  allrr 
au  delà.  La  levure  est  détruite  par  cette  fennentation,  ou  du  moins  elle  a  penh 
son  principal  caractère.  Cette  expérience  constitue  ce  qu'on  i)0urrait  appeler  h 
fermentation  telle  que  la  produisent  ordinairement  les  cliimistes. 

La  fermentation  des  brasseurs  se  passe  tout  autrement.  Le  ferment  [leudanlb 
fabrication  de  la  bière  est  mis  en  contact,  non  avec  de  leau  sucrée  pure,  nui; 
avec  le  moût  ou  décoction  d'orge  germée.  Ce  liquide  contient  non-seuleiueni  du 
sucre,  mais  encore  de  la  dextrine,  des  substances  albumineuses,  et  des  seb  tiT- 
reux  parmi  lesquels  les  phosphates  paraissent  jouer  un  grand  rôle.  Dans  osi 
circonstances  diiïérentes,  non-seulement  le  femient  ne  semble  pas  détruit,  uuk 
on  en  trouve  à  la  fm  de  l'opération  une  quantité  plus  grande  que  colle  quieii«tait 
au  début.  C'est  une  véritable  récolte  qui  permet  au  brasseur,  tout  en  conserniil 
la  quantité  de  ferment  qui  lui  est  nécessaire,  d'en  exporter  journellement. 

Gi'S  faits  s'expliquent  facilement.  On  sait  que  k  ferment  est  une  fertile  [Jank 
t|ue  les  botanistes  ont  applée  Torula  cerevmœ;  pendant  la  fermentation  on  [«eiil 
voir  au  microscope  In  plante  se  reproduire  [tar  bourgeonnement.  Si  on  lunionne 
mie  nourriture  incomplète  comme  dans  l'expérience  des  chimistes ,  ses  nyiois 
sont  faibles,  étiolés  et  ne  tardent  pas  à  périr.  Tel  serait  le  sort  de  toute  autw 
plante  cultivée  dans  un  sol  qui  no  lui  fournirait  (|u'iin  seul  des  éléments  iiéi  «• 
saires. 

Si  au  contraire  on  lui  donne  un  aliment  com])let,  comme  dans  re\périciKvJr> 
brasseurs,  non-seulement  elle  peut  accomplir  toutes  les  phases  de  son  exislenir, 
mais  enc(»re  elle  laisse  après  elle  des  rejetons  plus  nombreux  et  viables.  La  jn'li*'' 
plante  se  trouve  alors  dans  les  conditions  oh  nous  mettons  tous  les  végétnu\  tjuf 
nous  voulons  récolter. 

Il  existe  deux  variétés  de  levure  qui  se  distinguent  en  ce  que  l'une,  plus  ai  ti'^ 
sii  recueille  à  la  surface  du  liquide;  tandis  (jue  l'aulrc  ne  quitte  pas  l.i  nniAie 
inférieure.  (]es  levures  ont  été  décrites  avec  soin  à  l'article  Dière,  ainjn«^!  mou* 
reuvovi»ns  le  lecteiu'. 

La  levure  peut  être  enq)loyét;  à  la  place  du  levain,  pour  faliriipior  le  pain.  L^ 
pâtissiers  s'en  servent  exclusivement  pour  leurs  préparations  auxquelles  le  bun 
«tonnerait  un  *io\M  désagréable.  J'ai  souvent  fait  préparer  du  [lain  avec  de  la  hni^' 
ci  de  la  levinv  sans  h'vain.  Ce  pain  est  plus  agréable  au  goût,  et  je  crois  <j»Jii  **** . 
plus  blauc.  Les  pains  viennois  sont  préparés  par  *:   v*'0"«'dé.  Il  .<♦  ccrîain  ;  ioK 
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imiie  au  pain  un  goût  sûr,  et  une  odeur  peu  agréable.  La  substitution 
M  partielle  de  la  levure  au  levain  est  un  progrès  qui  s'effectuera  dès  que 
Mpoe  fournira  la  première  dans  de  bonnes  conditions.  C'est  pour  répondre 
Din  qu'on  a  installé  en  Allemagne  des  fabriques  de  levure  dans  lesquelles 

étant  l'objet  principal  de  la  fabrication,  et  non  un  produit  accessoire 
kns  les  brasseries,  peut  acquérir  les  meilleures  qualités, 
fabrication  s'effectue  à  Vienne  et  en  Horarie.  La  levure  est  pré|)arée  au 
l'un  moût  (ou  infusion  à  une  température  convenable)  de  malt,  de  seigle 
ûs.  L'absence  du  boublon  permet  d'obtenir  des  produits  non  amers  et 
dorants.  Il  paraît  qu'on  peut  obtenir  en  levure  jusqu'à  0,1  du  poids  du 
iployé. 

lareque  la  fermentation  alcoolique  avance,  ou  enlève  la  levure  qui  surnage, 
!8se  pour  faire  écouler  l'excédant  d'bumidité,  et  on  l'emballe  dans  des  caisses, 
ion  dure  environ  soixante-douze  heures.  La  levure  viennoise  doit  être 
le  aussitôt  que  possible;  elle  est  plus  active  que  la  levure  des  brasseurs 

pnqportion  de  2  à  5.  D'après  HM.  Payen,  Champion  et  Henry  Pellet, 
tient  seulement  un  quart  de  son  poids  de  substance  sèche;  cette  dernière 
e  0,077  d'azote  et  0,035  de  matière  grasse.  L'incinération  fournit  0,081 
resdont  100  parties  contiennent  : 

Acide  phosphorique ■  46,9 

—     silkuque 1,S 

Pousse r  .  i2,3 

Soude IS.a 

Magnésie • 5,0 

Chaux 1,3 

Eau  (combinée  avec  les  phosphates) i,-l 

Clilore  et  acide  8ulfuri<iue traces. 

Oxyde  de  fer  et  pertes %i 

Total 100,0 

z  pour  la  description  du  cliampignon  de  la  levure  Crtptococcps.) 

P.    COULIER. 


(Wiluan),  clûmiste  anglais,  mort  le  21  janvier  1781,  cl  qui  vivait  à 
n,  dans  le  comté  de  Sun'cy.  On  a  de  lui  : 

arimmlal  Ejraminalion.  Lond.,  1754,  in-8'.  —  II.  Im  platûie,  loi-  blanc  ^  ou  le 
métal.  Parùi,  175^,  in-12. —  III.  Expérimental  History  of  the  materia  medica. 
60-1784,  in-i».  Traduit  en  français  par  Le  Bègue  de  Presie  (1771) .  —  IV.  Com- 
philosopfUco-technicum,  or  tlœ  P/ùlôsophical  Commerce  of  Arts.  Loiid.,  1785,  in.4*. 
irMe  of  Practical  Cfiemistry.  Lond.,  1780,  in-8%  etc.  A.  C. 


(lacer ta,  de  lacertosus^  bien  musclé).  Genre  de  Reptiles  de  Tordre 
iens,  formant  le  type  de  la  famille  des  Lacertidés.  Ces  animaux  si  coiuius 
nt  un  groupe  des  plus  naturels  ;  leur  corps  est  très-cflilé,  leur  colonne  ver- 
îst  composée  d'un  grand  nombre  de  vertèbres  à  arliculaiions  Irès-niobiles, 
mt  des  mouvements  très-prompts  et  très-étendus  ;  leurs  pattes  articulées 
Iroit  sur  le  corps,  sont  fines,  quoique  robustes,  mais  trop  courtes  |K)ur 
T  le  poids  du  Lézard,  aussi  Tabdonien  et  lu  queue  traînent  sur  le  sol; 
est  longue  et  douée  d'élasticité. 

ité  des  Lézards  est  très-grande  ;  ils  se  cramponnent  aux  murs,  aux  ro- 
jx  troncs  d'arbres  au  moyen  de  leurs  ongles,  et  ils  se  portent  rapidement 
point  ou  s'enfuient  avec  prestesse  au  moindre  bruit.  Quand  le  soleil  est 
leur  course  est  dos  plus  vives,  mais  dos  que  la  température  baisse  leurs 
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moaremente  se  raleatifliAiit,  enfin,  pendant  la  aaiaoïi  froide,  fls  imi  eo  cainflito 
hibemation et  privés  de  moutemeot.  Leur  nourriture  omsiale  ta  medUê,im%h 
terre,  petits  mollusques,  etc.;  leur  digestion  est  lente.  Os  boivant  on  tapaat  àh 
façon  des  chiens. 

Ces  animaux  ont  ngk  naturel  &>ux  et  n  attaquent  point  llioinnie.  Ib  ne  éO' 
chent  à  mordre  que  lorsqu'on  les  a  saisb  ou  qu'on  les  empêche  de  s'éduqpper.  L» 
grandes  espèces  ne  redoutent  ni  les  chiens  ni,  dit-on,  les  serpents. 

La  morsure  des  Léxards  n'est  point  Tenimeuse  et  produit  simpieimeni  une  fais 
pression;  la  morsure  peut  au  plus  se  compliquer  d'une  légère  ÂûDiiredelapin 
si  l'animal  a  retiré  la  tête  en  serrant  de  toutes  ses  forces  ses  mâcboîras  gua» 
de  petites  dents  disposées  en  lignes  droites. 

Les  Lézards  vivent  de  proie,  ils  font  la  chasse  aux  petits  animaux, 
mollusques,  etc.;  Dugès  prétend  qu'ils  mangent  parfms  leurs  propres  eeuft 
ib  sont  poussés  par  la  faim.  Les  Léiards  peuvent  supporter  de  loags  j 
km  voix  se  réduit  à  un  faible  m  ou  à  un  soufflement  plus  ou  Bioi 

Les  attributs  des  sexes  sont  peu  visibles.  Les  miles  imt  TorigiDe  ê»  la 
large,  qdatie  et  sillonnée,  die  est  arrondie  chez  les  &mdles;  de  phs,  la 
du  corps  est  moins  brillante  chei  ces  dernières,  ainsi  que  dbm  les  jeoMS.  L'as-r 
couplement  dure  longtemps.  La  femelle  pond  de  7  à  9  orâfii,  placés  wdiiisiwi^ 
dans  un  md  spécial,  mais  parfob  réunis  à  ceux  d'autres  femelles,  cnr  on  tnm 
parfob  jusqu'à  SO  œufs  rassemUés.  La  coque  des  œub  est  poreuse;  ib  édsMt 
par  b  dialeur  atmosphérique.  Quelques  espèces  de  lézards  sont  presque  riffm, 
ks  petits  sortant  de  l'œuf  quelques  minutes  après  que  ces  œub  ontÂé  ponte. 

La  durée  de  b  vie  chez  ces  animaux  est  considéraUie  ;  elle  senit  de  jjtmé 
vingt  ans,  suivant  Bonaterre.  Le  renouvdlem«it  de  b  queue  fragile  des  Lioià 
se  bit  avec  rapidité.  On  avait  observé  depuis  longtemps  qu*un  hêetarà  peut  mv- 
cher  avec  assez  de  vivacité,  manifester  des  sensations  et  vivre  pendant  quelques 
jours  après  avoir  été  décapité.  * 

Les  principales  espèces  de  Lézards  de  nos  contrées  sont  : 

I^  Lézard  des  souches  {Lacerta  stirpium  Daudui),  à  dos  brun,  plus  ou  moiss 
rougeàtre,  ocelle  de  noirâtre,  les  côtés  du  corps  verts  occUés  de  brun,  h  veAbe 
blanc,  parfois  piqueté  de  noir.  La  coloration  est  très-variable  du  reste  suivant  hi 
sexes  et  les  individus.  Taille  2 1  centimètres,  y  compris  la  queue,  longue  db-mêee 
de  12  centimètres.  —  Assez  commun,  place  son  terrier  sous  les  touffes  dlieriKSr 
les  racines  des  arbres,  agile  et  peu  craintif. 

Le  Lézard  vert  (Lacerta  viridis  Daud.),  uniformément  vert  en  dessus  dausHp 
adulte,  parfois  piqueté  de  brun  dans  les  variétés  nombreuses  de  Tespèce  ;  ilestfltt 
ou  moins  brun  et  à  taches  vertes  dans  le  jeune  %e  ;  habite  les  endroiU  boîléict 
exposés  au  soleil.  —  Coraninn;  la  chair  n*en  est  pas,  dit-on,  désagréabb. 

Le  Lézard  ocellé  (Lacerta  ocellata  Daud.),  vert,  varié,  taché  ou  réticulé  de  M' 
h  grandes  taches  bleues  et  rondes  sur  les  flancs,  le  dessous  du  corps  blanc  gbs 
de  vert.  Taille  atteignant  40  centimètres  et  plus,  la  queue  ayant  23  centimètn^ 
—  Grande  et  belle  espèce  du  midi  de  la  France  ;  on  le  trouve  dans  la  fortl  » 
Fontainebleau. 

Le  Lézard  des  murailles  (Lacerta  murana  Lvurenti)  est  le  Lézard  gris  ^ 
Daudin.  C'est  Tcsiièce  la  plus  commune  et  répandue  partout,  d'un  gris  ccmbt 
marqué  de  traits  et  de  points  brunâtres  ;  le  ventre  et  le  dessous  de  la  queue  d'm 
blanc  luisant.  Il  ne  dépasse  guère  20  centimètres  de  longueur;  la  queueyenbt 
pour  14  centimètres. 
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la  cbair  est  bonne  à  manger  et  Laurenti  dit  qu'on  peut  la  faire  cuire  ou  (rire 

nme  celle  des  petits  poissons. 

Les  Lézards  ont  été  jadis  employés  en  médecine  à  cause  des  propriétés  qu*on 

V  attribuait  contre  les  maladies  cutanées,  lymphatiques  et  cancéreuses^  ils  ont 

S  nntés  pour  le  traitement  de  la  syphilis,  etc.  La  cliair  séchée  était  regardée 

■me  un  succédané  de  celle  du  Scinque  {voy.  ce  mot).  Elle  passait  pour  sudo- 

iqae  à  un  haut  degré;  1* usage  en  est  tonû>é  dans  un  complet  oubli. 

oies  peuplades  africaines  mangent  la  chair  des  Lézards  de  ces  contrées,  surtout 

le  du  groupe  du  Lézard  vert  et  du  Lézard  ocellé. 

A.  LaBOULB£>'E. 


Plusieurs  des  végétaux  grimpants,  sarmenteux  ou  volubiles,  aux- 
flb  on  donne  ce  nom  dans  nos  colonies,  sont  employés  eu  médecine.  Ainsi  Ion 
Kue  • 

1.  lÀane  amère,  plusieurs  Ménispermacées,  les  Cocculus,  les  Abuta,  les  Cis- 
^feloSy  notamment  le  Pareira  Brava. 

S.  L.  à  barriques,  le  Rivina  humilis  L. 

3.  L.  à  blessures,  les  Vanilles  dont  le  suc  est  employé  topiquement  aux  An- 
leiy  pour  guérir  les  plaies. 

4.  L.  à  bœuf,  YEntada  scandem  Benth.  (Mimosa  scandens  W.) 

5.  L.  boite  à  savonnette,  les  Nandhirobes  ou  Feuillea, 

6.  L.  à  calebasse,  les  mêmes  plantes. 

7.  L.  à  caleçons,  plusieurs  Passiflores  vermifuges  des  Antilles. 

8.  L.  de  Caripos,  une  Dilléniacée,  le  Davilla  brasiliana  DC. 

9.  L.  à  chat,  le  Bignonia  Unguis  L. 
10.  L.  à  cœur,  le  Pareira  (n.  i). 

H.  L.  contre-poison,  les  Feuillea  (n.  5,  6). 

It.  L.  à  corde,  le  Bignonia  œquinoctialis  L.,  au  Brésil. 

13.  L.  à  couleuvre,  les  Feuillea  (n.  5,  6,  il). 

U.  L.  à  coureux  ou  Timac,  une  plante  qui,  d*apres  les  Mémoires  de  la  So- 

U royale  de  médecine  {},  34i),  s'emploie  avec  succès  aux  Antilles,  contre  les 

Iropisies. 

15.  L.  à  crabes,  le  Bignonia  œquinoctialis  (n.  12). 

IS.  L.  à  glacer  Veau,  le  Cissampelos  Pareira  (n.  1,  10). 

17.  L.  à  lafice,  ou  à  ianse,  YOniphalea  diandra  de  la  Jamaïque  (voy.  Om- 

uieb). 

J8.  L.  Lardizabale,  le  Lardizabala  biteniata  R.  et  Pav.,  du  Chili. 

M.  L.  à  médecine,  Vlpomœa  caHiarlica,  de  Saint-Domingue. 

80.  L.  à  Minguet,   Vlponwea    macrorhizon,    espèce    purgative  de  Saint- 

ningue. 

•'.  L.  à  paniers,  le  Bignonia  œquinoctialis  (n.  12,  15). 

fi.  L.  à  persil,  le  Paullinia  pinnata  L.,  à  cause  de  la  forme  de  ses  feuilles. 

B.  L.  à  pomme ^  le  Passiflora  alala  Ait. 

•♦•  L.  Popaye,  VOmphalea  diandra  (n.  17). 

5.  L.  purgative,  Vlpomœa  cathartica  (n.  19). 

*».  L.  à  raves,  le  Dioscorea  saiiva  L.  (voy.  Dioscorée)  . 

«•  L.  à  réglisse,  V Abrus  precatorius  (voy,  Abrus). 

^.  L.  rouge,  une  Dilléniacée,  le  Tigarea  aspera  L. 

9.  L.  à  savonnette,  les  Feuillea  (n.  5,  6,  1 1,  15). 
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30.  L.  à  serpent,  VAristolochia  anguicida  Jacq.  (roy.  Aristoloche). 

51.  L.à  serpents,  le  Cissampelos  Pareira  (n.  1, 10,  16).  i 

52.  L.  à  sirop,  le  Columnea  scandens  L.,  de  l'Amérique  australe. 

55.  L.  à  vers,  le  Cereus  triangularis  L.,dont  le  suc  est  vermicide (vogf.Csaa). 

Quelques  lianes  utiles  ont  reçu  des  noms  d*liommes,  ainsi  le  Telfairk  fdtk, 
de  l'Afrique  australe,  a  été  appelé  Liane  Le  Jdiff,  et  la  L.  purgative  dt  Siiil- 
Dotningue  (n.  19,  25),  L.  de  Bauduit  ou  à  Bauduit.  H.  Bs. 

LIATRIS.  Nom  générique  donné  par  Schreber  et  Gsrtner  à  quelques  ttf^ 
ces  de  Composées,  retirées  des  genres  Serraiula  et  Vemonia,  Ces  plantes  pcà» 
tent  les  caractères  suivants  :  Involucre  à  bractées  imbriquées;  réceptackii; 
corolle  tubuleuse,  à  lobes  allongés  ;  styles  à  rameaux  cylindriques,  lungiUMl 
exsertes  ;  achaines  à  dix  côtes,  surmontés  d'une  aigrette  à  poils  roides  âSkm 
plumeux.  Ce  sont  en  général  des  herbes  à  feuilles  entières  ou  très-nureoMnièfr 
tées,  dont  les  racines,  souvent  tubéreuses,  contiennent  de  la  résine  et  ont 
odeur  de  térébentliine  assez  marquée.  Elles  habitent  le  nord  de  l'Amérique 
tenl,  au  Canada,  le  nom  de  Pitietta  de  prairia.  Elles  sont  employées,  dans 
taines  localités,  comme  diurétiques  et  même  antisyphilitiques.  Les  Uatriiif»: 
rosa  W.  et  L.  scariosa  W.  sont  en  particulier  usités  contre  la  morsure 
serpents. 
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D.C.  Prod.  V.  128.  —  Schreber.  Gen,  1701. 2. 1263.  —  G^Rrr.  De  fruct. Tab. CLmr^L 
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LIBAIVUS.      Voy.  BOSWELLIE,  ElfCE.NS. 

LiBAiwaTlS.     Nom  appliqué  par  Théophraste,  Dioscoride,  Pline,  etc.,ifi 
verses  plantes  aromatiques  de  la  famille  des  Ombellifères,  (]u'il  est  dif&dle  d'iofr 
(jiier  d'une  manière  positive,  mais  qu'on  doit  probablement  rapprocher  des  gautH 
actuels  Cachrys  et  AthamanUia.  L'une  de  ces  plantes,  le  LibanoUs  corourk, 
de  Dioscoride,  parait  être  le  Romarin.  Les  auteurs  du  seizième  siècle  attribuerez 
ce  nom  à  un  plus  grand  nombre  d'espèces  se  rapportant  aux  divers  genres  Listf** 
pitium,  Ligusticum,  Ferula,  Cachrys,  Seseli,  Aihnmantha,  Thapsia,  ita* 
rinm,  etc.  Plus  tard,  Gaertner  et  Mœnch  établirent,  sur  les  caractères  de  XiA^ 
mantha  cretensis  un  genre  Libanotis  qui  ne  fut  point  admis  par  les  botaaiit& 
Enfin  \\e  Candolle,  après  Crantz,  a  réuni  sous  ce  nom  générique  huit  es^ 
d'OmbeUifères  ne  dilférant  des  Seseli  que  par  les  dents  du  calice  longues,  subufe 
poilues,  presque  membraneuses  et  se  détruisant  au  moins  en  partie  après  h  8*" 
raison.  Aucune  de  ces  espèces  n'a  d'importance  médicale. 

Bachis  ;j;.  Uûi.  Plant.,  111,  lib.  XXVIl,  p.  38.  —  D.C.  Collect.  de  mém..  méffl.  T.  *' 
—  Prodr.,  IV,  149.  —  Cbamz,  Auntr.,  *222.  Pl, 

LIBA¥ILS  (André),     un  des  plus  illustres  chimistes  allemands  de  la  b'^ 
seizième  siècle,  né  à  Halle,  dans  la  Saxe,  vers  l'année  1546,  mort  à  CoboorgJ 
1616,  après  avoir  été  successivement  professeur  d'histoire  et  de  |K)ésie  àB 
(1588),  gymnasiarque  et  médecin  pensionné  à  Rotenbourg  (1591),  directeur 
gymnase  de  Cobourg  (1606).  Libavius  fut  un  grand  honmie  dans  toute  T 
du  mot.  En  face  des  cireurs  grossières  des  partisans  de  Paracelse,  eu  face  J^ 
tjTannie  des  galénistes,  il  eut  le  courage  de  combattre  Âmwald,  Gramann,  I 
lins,  Scheunemann,  Crell,  Hartmann,  etc.,  lesquels  ne  sachant  pas  appli'I«f^ 
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propos  les  données  iburiiies  par  la  cliimie,  détournaient  cette  belle  science  de  sa 
rentable  voie,  et  conunettaient  en  son  nom  de  déplorables  abus.  Sans  doute  Liba- 
TÎus  ne  sut  pas  secouer  complètement  le  joug  de  son  temps;  sans  doute  il  crut  u 
b  Iransmutabilité  des  métaux,  à  Tor  potable  et  à  d  autres  billevesées  de  cette  es- 
pèce, mais  il  a  le  mérite  incontestable  de  s'être  alfranchi  du  langage  obscur  et 
mystique  des  alchimistes,  d*aToir,  le  premier,  publié  un  manuel  de  chimie  géné- 
rât, plus  dair,  plus  utile  qu'aucun  de  ceux  qui  avaient  vu  le  jour  jusqu'alors,  et 
de  tenter  avec  succès  l'application  de  la  chimie  à  l'industrie  et  aux  arts.  C'est  lui 
qui  a  reconnu  la  propriété  qu'a  l'oxyde  d'or  de  colorer  le  verre  en  rouge;  c'est  lui 
qui  a  découvert  le  cidorure  d'étain,  conim  pendant  si  longtemps  sous  le  nom  de 
liqiteur  fumante  de  Libavius,  C'est  encore  libavius  qui  le  premier  a  songé  à  la 
tnnsfusion  du  sang  comme  un  moyen  de  guérison  et  de  rajeunissement.  Le  pas- 
lige  d'un  de  ses  livres  où  cette  idée  est  émise,  est  trop  curieux,  pour  ne  pas  être 
tnduit  ici  :  Supposons  un  homme  fori^  robuste,  sain^  jÀein  d'un  sang  généreux, 
ff  im  autre  homme  épuisé^  faible,  amaigri,  ayant  à  peine  le  souffle.  Que  le 
maître  de  Fart  se  munisse  de  deux  tubes  d* argent  disposés  de  manière  à  pou- 
soir  se  visser  Vun  à  l'autre.  Chez  l'homme  robuste  il  ouvre  une  artère  dans  la- 
fueUe  il  insère  l'extrémité  de  l'un  des  tubes  ;  puis,  chez  Vhomme  malade  il  ouvre 
pareillement  une  artère,  qtiil  munit  aussi  de  Vautre  tube;  en  réunissant  bout  à 
kmtces  deux  tubes,  le  sang  chaud  de  Vhomme  sain  passera  dans  le  corps  de 
tkmme  affaibli,  y  fera  pénétrer  les  sources  de  la  vie,  et  dissipera  la  langueur, 
0  est  impossible  d'être  plus  clair,  et  nul  doute  que  les  partisans  malheureux  de 
la  tnnsfusion,    Christoplie  Wren,  Timothée  Clarke,   Robert  Boyle,    Henshaw, 
Richard  Lower,  J.-D.  N^jor,  Denis,  Emmeretz,  etc.,  ne  prirent  dans  les  œuvres 
du  chimiste  allemand    cette  méthode  qui  provoqua  tant    d'enthousiasme  et 
fii  devait  sombrer  dans  une  mer  d'orages  et  de  tempêtes.  {Voy.  le  mot  Tra!<s- 
vrsio!!.)  André  Libavius  a  écrit  énormément.  Voici  les  titres  de  ses  ouvrages  qui 
lont  les  plus  recherchés,  et  qui  ont  le  mieux  établi  sa  célébrité  : 

I.  Epiitola  de  examine  panaceœ  Amtcaldînœ,  ut  quvtque  judicare  possit  qua  arle  Am- 

WêUn  u$ys  êU.  Francof.,  1504,  in-8*.  —  II.  Keo  paracelnca,  in  quitus  vêtus  medicina 

.étfendUur  adversus  rtptrivfiaira  tum  G.  Amwald,  cujus  liber  de  panacea  excutitur,  lum 

iGramanni,  servatà  verà  lerœ  chimiœ  laude.  Francof.,  1594,  in-8».  —III.  Tractalusduo 

rtfwn,  prior  de  imposture  vulnerum  per  unguentum  armarium  curatione,  posterior  de 

^nmiatione  cadaverum  injuslâ  cœde  factorum^  prœsente  qui  occidisse  crediiur.  Francof. , 

15îi4,  iii-8*.  —  IV.   lierum  chymicarum  epistolica  forma  ad  philosophos  et  medicos  scri- 

rfaniw.  Francof.,  1595-1599,  in-8*. — V.  Alchymia  è  dispersis  passim  optimonim  aucta- 

"tti,  veierum  et  recentiorum,  exemplis  potissimum,  etc.    Francof.,  1595,  in-fol.  — VI. 

^^^mmentationum  metallicarum  Lihri  /K,  de  naturâ  metatlorum,  mercurio  philosophorum, 

**otko,  et  lapide  seu  tinctorâ  pkysicorum  conficiendà,  è  rerum  naturâ,  experientià,  et 

^l'trum  prœstantium  fide.  Francof.,  1597,  in-4».  —  VU.  Alchymia  recognita,  emendata, 

t  aucta,  etc.  Francof.,  1597,  in-4».  —  VllI.    Epitome  metallica,  cum  varits  tractatibus, 

•ew/v,  de  arte  probandâ  mineraUâ,  de  aquA  permanente^  de  aquis  mineralibus.  Francof. , 

^oî»7,  în-4».  —  II.  Novusde  medicina  veterum,  iam  Hippocraticâ  quam  hermetieâ  Tracta- 

'**.  Francof.,  1599,  in-4».  —  X.  Examen  censurœ  schoUe  Parisiensis  contra  alchymiam. 

francof.,  1601,  in-8'.  —  XI.  Praxis  alchymiœ,  etc.  Francof.,  1605,  in-8'.  —  XII.  Appendix 

^^-enaria  syntagmatis  arcanorum  chymicorum,   Francof.,  1615,  in-fol.    (C'est  dans  ce 

j|ernier  ouvrage  que  se  trouve  le  passage  sur  la  transfusion  que  nous  avons  rapporté  plus 

n«ut.)  —  XIII.  Ilistoria  Bombycum,  Francof.,  1599,  in-8'.  k.  C. 

UBEMM.     Voy.  Gni.Néc. 

UMBTÉ  lHOR.%LE.       Voy.  RESPONSABILITÉ  MORALE  et  ÎNTERPICTrO!!. 
UCABI.       Voy.  DlCYPELUCX. 
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UCHE  (La)  (Eau  hi^éralb  de),  protothennale,  améiallite,  fulfurtutefaUk. 
Dans  le  département  des  Hautes-Alpes,  dans  l'arrondissement  de  Briançon,  nr 
les  montagnes  de  rÂlpe-Martin,  au  milieu  d'une  prairie  naturelle,  k  1927  mètm 
au-dessus  du  niveau  de  la  mer,  émerge  la  source  de  la  liclie.  Son  eau,  daired 
limpide,  a  une  odeur  manifestement  sulfureuse;  son  goût  est  fade  et  hépatique; 
sa  température  est  de  17^,2  centigrade.  Son  poids  spécifique  n'est  pasconoB; 
Ton  sait  seulement  que  1000  grammes  de  cette  eau  renferment  0"^00823  k 
gaz  acide  sulfliydrique.  Cette  eau  est  employée  en  boisson  par  les  bergers  qui  oA 
des  affections  de  la  peau  ou  des  catarrhes  pulmonaires  chroniques  des  Toia 
respiratoires.  A.  R. 

UCVBN.  (Derhatose).  Il  est  de  certains  mots  dans  l'iiistoire  de  la  médedie 
que  l'on  voit  avec  étonnement  se  perpétuer  d'âge  en  âge,  sans  que  jamais  oh 
idée  nette,  un  objet  bien  défini,  ne  viennent  en  préciser  le  sens.  Tel  parait  wm 
été  le  sort  du  mot  lichen,  >s<;rw,  dont  l'origine  remonte  à  Hippocrate,  que  \'m 
retrouve  sous  les  acceptions  les  plus  diverses  dans  les  auteurs  grecs  et  latins,  et 
dont  la  signification  n'a  été  définitivement  et  i  igoureusement  déterminée  que  fen 
la  fin  du  siècle  dernier*. 

On  sait  qu'un  grand  nombre  de  plantes  de  la  famille  des  Lichénées  se  pé- 
sentent  habituellement  sous  la  forme  de  plaques  crustacées  étendues  sur  k 
sol,  sur  l'écorce  des  vieux  arbres  ou  sur  les  rochers.  Cette  étymologie étMt 
admise,  on  comprend  toute  la  confusion  qui  dut  en  résulter  nécessairement 
)iour  le  fait  pathologique  que  le  mot  lichen  se  trouvait  apfielé  à  rq>résentff. 
Rien  de  plus  vague,  en  effet,  et  surtout  rien  de  plus  contestable  qu*ua  cuv- 
tère  basé  exclusivement  sur  un  rapport  d'analogie  plus  ou  moins  grossier  eolie 
des  objets  d'ailleurs  complètement  dissemblables.  Aussi  la  plupart  des  aateus 
anciens,  et  Hippocrate  lui-ménie,  ont-ils  appli(|ué  le  mot  lichen  à  des  formes 
morbides  tres-difrérciites  de  siège  et  de  modalité  pathogéniquc,  formes  sèches  et 
formes  humides,  lésions  {japuleuses,  pustuleuses  et  vésiculeusos,  sans  qu'il  soit 
toujours  possible  de  reconnaître  au  milieu  de  cette  obscurité  ce  qui  a  trait  plus 
s]iécialement  à  rafleclion  qui  nous  occupe.  Et  cet  état  d'incertitude  devait  se  con- 
tinuer jusqu'à  une  époque  très-rapprochée  de  nous,  car  les  écrits  de  Sauvages,  de 
Lorrv,  et  même  ceux  d'Âlibcrt  nous  retracent  la  même  confusion  dans  les  termes 
et  dans  les  choses. 

Il  faut,  on  effet,  arriver  jusqu'à  Willan  et  Bateman  pour  voir  enfin  le  sens  du 
mot  lichen  se  dégager  avec  une  certaine  netteté.  Ces  auteurs  ont  décrit  sous  ce 
nom  :  a  Une  éruption  étendue  de  papules,  se  manifestant  chez  les  adultes,  accom- 
pagnée d'un  trouble  des  organes  intérieurs,  se  terminant  ordinairement  'par  unr 
légère  desquamation,  susceptible  de  se  reproduire  et  ne  se  transmettant  pas  ptf 
contagion,  n 

C'était  là  un  progrès,  sans  doute,  encore  bien  que  cette  définition  laissât  beau- 
coup à  désirer,  même  en  seplaç^mt  au  point  de  vue  restreint  du  classiticalcur  iB- 
glais.  11  n'est  pas  exact  de  dire,  par  exemple,  que  le  lichen  soit  une  affectiw 
particulière  à  l'A'^'e  adulte,  car  on  l'observe  fréquemment  dans  l'enfance  :  ilesina 
que  Willan  le  désignait  alors  par  un  autre  mol,  celui  de  strophulits.  Quant  am 

«  n  ivsulle  de  divers  passages  de  Dioscorides  (1.  IV,  c.  55).  Pline  (1.  XXVI,  c.  iO;,  <i«li« 
iDc  simple  médicament.  Tempeiam.,  1.  VII,  c.  H,  n'  0;  que  le  mot /ir/un  a  élélnu^portf 
lie  la  paUiologic  à  la  botanique,  et  non  de  la  Iiotanique  à  la  pathologie,  comme  on  serait 
tenté  de  le  croire.  C'est  pour  cette  raison  que  nous  plaçons  ici  la  dermaîoie  avsnt  laplJ»'''- 


LICHEN.  505 

troubles  fonctionnels  intérieurs  dont  s*acconipagne  quelquefois  le  lichen,  ils  n*ont 
fin  de  nécessaire,  et  dans  tous  les  cas  ne  sauraient  être  rattachés  à  l'altération  de 
Il  peau  par  un  lien  de  causalité.  Enfin,  c'est  aller  beaucoup  trop  loin  que  d'aflir- 
■cr  d'une  manière  absolue  la  non  contagion  du  lichen,  car  nous  retrouverons 
K caractère  au  plus  haut  degré  dans  les  espèces  de  cause  parasitaire. 

Quoi  qu'il  en  soit  et  toute  imparfaite  qu'elle  nous  paraisse,  la  défmition  de 
WiUan  constituait  un  progrès  très-réel  au  temps  où  elle  fut  émise  ;  elle  nous  u 
Kl  en  possession  d'un  fait  désormais  acquis  à  la  science,  en  établissant  l'existence 
Il  lichen  comme  affection  papuleuse  sui  gêner is,  et  en  séparant  cette  affection 
fone  manière  irrévocable  de  toutes  les  autres  formes  éruptives  qui  se  manifestent 
i  II  peau. 

La  plupart  des  dermatologistes  (jui  ont  suivi  Willaii  ont  accepté  sa  définition 
es  lichen,  en  y  apportant  quelques  modifications.  Biett  fait  remarquer  que  cette 
Aetion  n'est  pas  rare  dans  l'enfance,  et  qu'elle  peut  se  montrer  indépendam- 
MBt  de  troubles  fonctionnels  du  coté  des  organes  internes,  mais  il  ne  sort  pas  du 
mke  tracé  ])nr  le  classificateur  anglais,  et  conserve  toutes  les  variétés  que  celui-ci 
mit  admises. 

Gibert  place  le  lichen  dans  l'ordre  dos  papules,  h  côté  du  prurigo.  Il  considère 
le  strophulus  comme  une  cs{)èce  intermédiaire  entre  les  exanthèmes  et  les 
poules,  mais  sans  toutefois  le  séparer  complètement  du  genre  lichen,  dont  il  ne 
Rrait  qu'une  variété  plus  ou  moins  distincte. 

Telle  est  aussi  l'opinion  de  M.  Cazenave,  qui  n'admet  que  deux  affections  papu- 
leoses,  le  prurigo  et  le  lichen. 

Riyer  et  M.  Devergic  ont  conservé  le  genre  strophulus,  et  décrit  séparément 
trois  maladies  papuleuscs,  le  Hchen,  le  strophulus  et  le  prurigo,  ainsi  que  l'avaient 
UtWfllan  et  Bateman. 

Cependant  tout  le  monde  en  France  n'avait  pas  suivi  le  mouvement  suscité  par 
Rilan.  Doué  d'un  sens  plus  pratique  et  plus  véritablement  médical  que  le  patho- 
bgiste  anglais,  Âlibert  n*avait  ])u  consentir  à  une  doctrine  fondée  exclusivement 
mr  la  forme  élémentaire  des  altérations  cutanées,  et  n'apercevant  pas  d'ailleurs 
tout  le  parti  qu'on  pouvait  en  tirer,  il  crut  devoir  la  répudier  cx)niplétement  pour 
Uifier  en  sa  place  ce  qu'il  api)e]a  lui-même  une  méthode  naturelle  de  classification. 
Ce  n*est  pas  ici  le  lieu  de  juger  cette  mrthode  dans  l'ensemble  des  applications 
ija'en  a  faites  Alibert;  mais  nous  devons  nous  demander  ce  qu'elle  a  produit  rela- 
tivement  au  lichen.  Que  devient  celte  affection  dans  les  cadres  du  célèbre  derma- 
Wogiste?  Elle  disparait  à  peu  près  complètement  |)Our  aller  se  penlre,  avec  le 
fnrif^o  et  la  gale,  dans  le  groupe  des  dermatoses  scabieuses,  «  dont  le  caractère 
jénéral  est  de  provoquer  à  la  surface  de  la  peau  un  prurit  plus  ou  moins  violent, 
Vm  ou  non  de  desquamation,  et  qui  porte  les  malades  à  se  gratter  sans  cesse 
HNir  apaiser  ou  éteindre  la  sensation  pénible  qui  les  incommode.  »  Ce  groupe 
omprend  en  effet  deux  genres,  la  gale  et  le  prurigo,  et  ce  dernier  genre  £e  sub- 
îvise lui-même  en  quatre  espèces,  dont  Tune,  le  prurigo  lichénoïde  ou  furfurant, 
Btanisi  appeliHï,  dit  Alibert,  «  parce  que  les  papules  prurigineuses  finissent  par 
roduire  une  furfuration  analogue  à  celle  du  son  ou  de  la  farine,  d'où  vient  que 
ïrtains  auteurs,  Plenck  et  WiJlan  en  particulier,  le  désignèrent  sous  le  nom  de 
dien,  d'autres  sous  celui  iV herpès  farinosus.  » 

C'était  nous  ramener  tout  simplement  aux  plus  mauvais  jours  de  l'histoire  du 
Aen,  et  nous  rejeter  sans  compensation  dans  toutes  les  incertitudes  dont  le  sys- 
me  de  Willan  nous  avait  à  peine  délivrés.  Quoi  de  moins  naturel,  en  effet, 
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qu'une  famille  de  dermatoses  dont  les  membres  ne  présentent  d'autre  lien  entre 
eux  que  la  prédominance  d'un  symptôme  qui  leur  est  commun,  de  l'aveu  même 
d'Alibert,  avec  presque  toutes  les  afïections  cutanées? 

Joseph  Frank  a  décrit  le  lichen  dans  trois  chapitres  :  dans  celui  du  stropbulus. 
dans  celui  du  psydracia  et  dans  celui  de  l'herpès  furfiu^ux. 

M.  Gintrac  (de  Bordeaux)  a  placé  le  lichen  aigu  et  le  strophulus  ou  Itdien  aigu 
de  la  première  enfance  dans  la  classe  des  fièvres  éruptives  et  des  exanthènic!^ 
aigus,  et  le  lichen  chronique  dans  la  classe  des  herpétides,  à  côté  de  rurtiadre  et 
du  prurigo. 

Enfin,  pour  n'omettre  aucune  des  vicissitudes  qu'a  traversées  le  lichen, 
nous  devons  dire  que  M.  Hardy  a  réuni  cette  aiTeclion  au  genre  eczéma,  dentelle 
formerait  u  non  pas  une  variété  comme  l'impétigo,  mais  une  espèce  particulière 
reliée  au  genre  par  des  caractères  si  intimes  qu'on  ne  saurait  l'en  séparer, 
et  qu'en  thérapeutique  plus  encore  qu'en  diagnostic,  il  importe  de  les  envisager 
simultanément.  »  Dans  cette  manière  de  voir,  et  [lar  un  singulier  retour  des 
choses,  le  lichen  perd  donc  encore  son  individualité  distincte  pour  n'être  plus 
(|u'une  période  ou  l'une  des  phases  de  transformation  d'une  autre  affection. 

Ces  préliminaires  historiques  étant  posés,  j'aborde  sans  autre  transition  l'étude 
du  lichen  considéré  comme  genre  (sèméiotique  cutanée  générale), 

La  seconde  partie  de  ce  travail^sera  consacrée  à  l'exposition  rapide  des  espèces 
et  variétés  admises  par  les  auteurs. 

Dans  la  troisième  enfin,  nous  aurons  à  examiner  le  lichen  au  point  de  vu»> 
des  modifications  que  lui  impriment  les  maladies  dont  il  est  la  traduction  surb 
peau  (séméioiique  cutanée  spéciale), 

1.   \k  LICilEX  C0?ISIDÉRK  COMME    AFFECTIO.N   GÉKÉRIQUE.    ScméioUqUe  CUionét  ^ 

nérale.  —  Définition.  Je  définis  le  lichen  :  une  affection  cutanée  caractérisée daii> 
sa  périodiî  d'état  [)ar  la  présence  de  papules  particulières,  agglomérées  ou  ili>- 
erètes,  envahissant  une  surfar,*-  plus  ou  moins  étiiulue,  et  s'accoinpagnant  à  un» 
e.'Tlalne  période  de  leur  existence  d'une  liyperlnjphie  des  papilles  avec  exagcn- 
tien  des  plis  naturels  de  la  peau. 

Sfpnptomatolofjie.  Le  lichen  peut  atlecter  une  marche  aiguë  ou  une  marclK 
chronicjue,  et  les  symptômes  initiaux  différent  notablement  dans  les  deux  cas. 

Loi-squ'il  se  présente  à  l'étal  aigu,  son  apparition  est  habituellement  marquK 
par  quelques  ph.'nomèni's  prodromiques,  tels  que  malaise,  courbature,  anoresio. 
excitation  fébrile,  etc.;  dans  ce  cas,  l'éruption  rajpelle  assez  bien  par  son  alhir 
et  son  extension  rapide  le  mo<le  d'invasion  des  pseudo-exanthèmes. 

Dans  le  lichen  chronique»  c'est  à  la  peau  que  se  manifestent  les  premiers  sjinp- 
tômes,  soit  que  l'éruption  s'y  dévelo[)pe  d'emblée,  soit  ([u'elle  ait  été  préayii 
pendant  (juehiues  jours  par  un  prurit  plus  on  moins  intense,  local  ou  générafc' 

L'éni|)tion  peut  se  montrer  sur  toutes  les  parties  du  corps,  mais  les  mainv 
les  avant-bras,  le  cou,  la  face  constituent  pour  elle  des  lieux  de  prédilection.  Tsn- 
tôl  partielle  5  l'origine,  elle  reste  indéfiniment  confinée  à  luie  région  unique: 
tantôt  elle  envahit  à  la  fois  ou  successivement  un  certain  nombre  de  surfja> 
plus  ou  moins  étendues,  ou  même  la  totalité  de  la  membrane  té^umentaire. 

Sur  la  peau  s'élèvent  de  pi  lites  éminences  dures,  [)leines,  solides,  c'est-à-dire  n«^ 
renfermant  aucun  Hipiide,  diversement  configurées  suivant  les  c^is,  quelquefois 
éparses,  le  plus  ordinairement  réunies  de  manière  à  constituer  des  groupes  plu> 
ou  moins  nettement  limités  et  séparés  les  uns  des  autres  par  des  intenallt^flt* 
peau  saine.  Ces  papules  dépassent  rarement  les  dimensions  d'un  grain  de  niill'-^* 
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elles  sont  parfois  si  petites  que  la  réalité  de  leur  existence  pourrait  être  mise 
ea  doute,  si  le  doigt  promené  sur  réruption  ne  luisait  |)crcoToir  une  légère 
sensation  de  rudesse  et  d'aspérité.  Leur  fornic  est  généralement  en  rapport  avec 
kor  volume,  acuniinée  ou  conique  pour  les  plus  petites,  aplatie,  lenticulaire  ou 
snbhémispliérique,  lorsque  le  diamètre  du  bouton  devient  plus  considérable. 
D*uue  coloration  rouge  et  animée  dans  l'état  aigu,  quelquefois  rouge  sur  certains 
points  et  blanchâtre  sur  d'autres  {strophulus  camlidus),  elles  ne  différent  pas 
sensiblement  dans  l'étal  chronique  de  la  teinte  normale  des  téguments  voisins. 
-Leur  surface  est  parfois  lisse,  unie,  le  plus  ordinairement  sèche,  rugueuse,  recou- 
verte de  débris  épiderniiques  ou  de  véritables  squames. 

Les  sensations  morbides  que  détermine  le  lichen  sont  variables  de  caractère  et 
d'intensité,  suivant  la  forme  de  l'alfection,  et  surtout  suivant  sa  nature.  Le  lichen 
est,  après  le  prurigo,  la  lésion  tégumcu taire  qui  s'accompagne  le  plus  volontiers 
de  cette  hyperesthésic  S|>éciale,  que  l'on  a  désignée  sous  les  noms  de  prurit,  dé- 
mangeaison. Cette  sensation  peut  d'ailleurs  exister  à  tous  les  degrés,  tantôt  très- 
bible  et  facilement  supportée  par  les  malades,  et  tantôt  devenant  par  sa  violence 
une  véritable  torture.  Entre  ces  deux  extrêmes  se  place  une  foule  de  nuances 
intermédiaires.  En  général,  la  tolérance  de  la  peau  est  d'autant  plus  grande  i)our 
le  lichen  que  les  éléments  qui  le  composent  sont  plus  volumineux,  plus  hypertro- 
phiqncs,  plus  isolés  les  uns  des  autres.  Cette  sorte  d'antagonisme  entre  le  (.rurit 
et  les  dimensions  de  l'élément  primitii  apparaît  surtout  avec  évidence  lorsque 
Ton  com|)are  à  ce  point  de  vue  les  grosses  papules  indolentes  de  la  syphilis  aux 
papules  acuminées  et  presc^ue  invisibles  du  lichen  dartreux;  mais  on  le  retrouve 
également  dans  d'autres  espèces,  dans  le  Uchen  scrofuleux,  par  exemple,  ainsi 
que  dans  cette  variété  d'arthritide  que  nous  décrirons  bientôt  sous  le  nom  de 
lichen  à  papules  déprimées. 

Indépendamment  du  prurit,  le  lichen  peut  en  outre  imprimer  à  la  sensibilité 
de  la  peau  des  modifications  d'un  autre  ordre.  Certains  malades  accusent  surtout 
de  la  cuisson,  ou  un  sentiment  d'ardeur  bi*ùlante;  pour  d'autres,  ce  sont  des 
picotements  vifs  ou  des  élancements  douloureux  qui  semblent  prédominer  davan- 
tage, soit  qu'ils  se  joignent  simplement  à  la  démangeaison,  soit  qu'ils  la  rempla- 
cent d'une  manière  |)lus  ou  moins  complète.  Toutes  ces  modifications  ont  une 
importance  séméiotique,  que  nous  aui'ons  à  apprécier  au  point  de  vue  de  la  déter- 
mination des  espèces. 

Il  est  rare  que  le  lichen  se  prolonge  au  delà  d'un  certain  temps  sans  que  d'au- 
tres phénomènes  ne  s'ajoutent  à  la  production  papuleuse  qui  en  (orme  le  trait 
essentiel  et  caractéristique.  Nous  avons  déjà  noté  la  sécheresse  des  papules  et  leur 
état  d'exfoliation  ;  la  membrane  cutanée  subit  en  outre  des  altérations  profondes 
et  trîs-remarquables  dans  sa  texture  et  ses  propriétés  physiques.  C'est  d'abord 
on  certain  degré  d'épaississenient,  quelriuefois  à  peine  marqué,  et  qui  s'accroît  en 
raison  du  nombre  el  de  la  confluence  des  éléments  papillaires  hyi)ertrophiés  ;  en 
même  temps,  la  i)eau  a  perdu  sa  souplesse  et  son  élasticité  normales  ;  elle  est 
dure,  sèche,  rugueuse,  comme  cassante,  d'où  résulte  une  exagération  toute  par- 
ticulière de  ses  rides  et  plis  naturels,  et  si  l'aflection  occupe  des  parties  InV 
mobiles,  telles  que  le  creux  poplité,  l'aisselle,  le  pli  du  coude,  les  espace  inter- 
dîgitaux,  etc. ,  on  observe  fréquemment  des  fissures  ou  des  espèces  de  rhagades, 
qui  intéressent  profondément  la  substance  du  derme. 

Le  lichen  est  susceptible  de  revêtir  des  apparences  très-diverses  suivant  son 
.siège  topograpliique,  son  étendue,  son  intensité,  la  forme,  le  volume  el  la  disjo- 
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sition  de  ses  (lapiiles,  leur  état  de  confluence  ou  de  dissémiuation,  cl  mille  autres 
circonstances  qu'il  est  plus  facile  de  concevoir  que  d'énumérer.  C'est  sur  de  sem- 
blables considérations  que  reposent  toutes  les  divisions  et  sous-divisions  dont  les 
auteurs  '  ont  comme  h  Tenvi  hérissé  sou  histoire.  Nous  retrouverons  toutes  ces 
variétés,  avec  leurs  dénominations  particulières,  dans  la  seconde  partie  de  cette 
étude. 

Il  est  pourtant  une  forme  de  lichen  qui  mérite  dès  à  présent  une  mention  spé- 
ciale, en  raison  de  rin)j)ortance  qui  lui  a  été  donnée,  je  veux  parler  du  lickm 
agrius.  Cette  affection  ne  diffère  en  réalité  de  la  forme  commune  que  par  fin* 
tcnsité  insolite  des  )jhénomènes  inflammatoires  et  une  certaine  tendance  à  la  poly- 
morphie  ;  sous  Tinflueuce  des  grattages  et  autres  manœuvres  employées  pir  k 
malade  pour  calmer  le  prurit,  les  papules  irritées  et  excoriées  se  recomTent  ï 
leurs  sommets  de  petites  vésicules  transparentes,  suivies  elles-mêmes  de  croûtes 
squameuses,  adhérentes  dans  un  seul  point,  libres  dans  le  reste  de  leur  étendue, 
et  simulant  assez  bien  l'aspect  des  lichens  que  Ton  rencontre  sur  le  tronc  da 
vieux  arbres.  Les  croûtes  laissent  en  se  détachant  des  excoriations  supcrficiellei 
qui  sont  le  siège,  pendant  un  certain  temps,  d'un  léger  suintement  séreux.  Dus 
une  autre  variété,  dont  la  nature  est  différente,  les  papules  sont  plus  grosses  et 
compliquées  de  véritables  pustules  donnant  lieu  à  des  croûtes  assez  épaisses  et  de 
forme  impétigineuse  ;  le  prurit  est  faible  et  hors  de  toute  proportion  avec  Tintefi- 
sité  des  phénomènes  éruptifs  :  c*est  le  lichen  agrius  à  grosses  papules,  que  noss 
avons  placé  parmi  les  scrofulides  boutonneuses. 

En  résumé,  rien  de  plus  variable  que  la  physionomie  du  lichen.  Quehpies-unes 
de  ses  formes  semblent  même  tellement  diftërentes  à  première  vue,  qu'il  n'est 
peut-être  pas  inutile  de  faire  ressortir  le  lien  qui  les  rassemble.  Là,  c'est  une  érup- 
tion largement  disséminée  sur  toutes  les  parties  du  corps;  ici,  au  contraire,  tout 
se  réduit  à  quelques  papules  groupées  sur  un  point  très-circonscrit.  Nul  prurit, 
aucune  sensation  morbide  chez  ce  malade,  tandis  que  cet  autre  est  en  proie  àd'iii- 
tolérables  soulfrauces.  Tantôt  la  lésion  est  simple,  représentée  par  un  seul  élé- 
ment, et  tantôt  compliquée  d'érythèmo,  de  vésicules,  de  pustules,  d'ulcéiation? 
et  de  croûtes.  Les  altérations  consécutives  de  la  peau,  c'esl-à-dire  son  mouvement 
h^Tpertrophique,  l'état  granuleux  de  sa  surface,  l'exagération  de  ses  plis,  etc.,  que 
nous  avons  considérées  comme  propres  au  lichen,  n'existent  pas  à  beaucoup  près 
dans  tous  les  cas.  Au  milieu  de  cette  symptoinatologie  mobile  et  change;mte,  <pK 
reste-t-il  donc  en  définitive  pour  caractériser  le  genre?  Un  seul  phénomène,  nwi^ 
constant,  pathognomonique,  la  papule  lichénoïde.  C'est  elle  que  l'on  constate  aa 
début,  sous  la  forme  de  légères  saillies  |)a[>illaires,  appréciables  à  l'œil  nu  et  au 
doigt,  elle  que  l'on  retrouve  sons  des  apparences  variées  dans  la  période  d  état,  où 
elle  atteint  son  développement  parfait,  et  c'est  elle  encore  qui  persiste,  comme 
partie  fondamentale  ou  essentielle,  quelquefois  masquée,  mais  toujours  présente 
et  facilement  reconnaissable,  jusqu'à  la  disparition  complète  de  l'éruption  cutaiwe. 
Marche.  Durée,  Terminaisons.  Ainsi  que  nous  l'avons  remarqué  précéikm- 
ment,  le  lichen  peut  exister  à  l'état  aigu  ou  à  l'état  chronique,  mais  il  affecte  le 
plus  habituellement  cette  dernière  forme. 

Le  lichen  aigu  parcourt  rapidement  ses  périodes,  et  disparait  en  général  3prè> 
une  durée  de  un  à  deux  ou  trois  septénaires  ;  il  peut  aussi  se  prolonger  davan- 
tage par  le  fait  d'éruptions  smxessives.  H  est  d'ailleurs  très-sujet  à  récidiver,  soit 
sur  les  mêmes  points,  soit  sur  d'autres  reliions,  et  cjnelquefois  avec  une  sorte  de 
pTiodicité. 
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le  hchen  chronique  succède  rarement  à  la  forme  aiguë,  et  rcvct  d'emblée  les 
eirMtères  particuliers  qui  le  distinguent.  C'est  alors  une  des  alTections  de  la  peau 
In  plus  tenaces  et  les  plus  rebelles.  Souvent,  il  est  vrai,  on  le  voit  présenter  des 
unéliorations  passagères  qui  donnent  l'espoir  d'une  terminaison  prochaine  :  les 
(npnles  s'affaissent,  la  peau  reprend  peu  à  peu  sa  souplesse  et  se  dépouille  des 
noduits  d'cxfoliation  accumulés  à  sa  surface  ;  su  sensibilité  morbide  s'éteint  de 
oaren  jour;  en  un  mot,  tout  semble  enfin  marcher  vers  la  solution  désirée;  et 
mis,  sous  rinflucnce  d'une  cause  insignifiante,  d'une  impression  morale,  d'un 
ortde  régime,  d'un  changement  brusque  dans  les  conditions  de  l'atmosphère, 
me  recrudescence  survient,  de  nouvelles  poussées  papuleuscs  se  produisent,  ra- 
lenant  avec  elles  le  prurit  et  le  reste,  et  la  guérison  se  trouve  encore  indéfiniment 
journée. 

U  marclie  et  la  durée  du  lichen  vaiient  d'ailleurs  suivant  la  nature  de  la  cause 
ai  lui  a  donné  naissance.  Lorsqu'il  est  d'origine  artinciellc,  il  suffit  de  soustraire 
(malade  à  l'influence  de  l'agent  provocateur  pour  obtenir  un«  guérison  rapide 
[radicale.  Le  hchen  scrofuleux  se  termine  fréquemment  de  lui-même,  et  d'une 
tanière  définitive,  vers  l'âge  de  la  puberté,  après  avoir  quelquefois  persisté,  mal- 
le tous  les  moyens,  pendant  une  grande  partie  de  l'adolescence.  C'est  dans  l'es- 
!ce  arthritique  que  Ion  observe  plus  particulièrement  ces  retours  périodiques 
le  nous  signalerons  tout  à  l'heure;  mais  un  moment  arrive  où,  après  des  inter- 
issions  de  plus  en  plus  prolongées,  l'action  morbifique  finit  par  abandonner  la 
9ia  pour  rentrer  dans  le  silence  ou  se  porter  sur  un  autre  système  organique 
iqu'alors  épargné.  Enfin,  lorsqu'il  sera  question  du  lichen  lier()étique,  nous 
irrons  que  cette  espèce,  de  toutes  sans  contredit  la  plus  grave,  semble  prendre 
?  nouvelles  forces  et  s'invétérer  davantage  avec  le  progrès  des  années. 
Le  lichen  coexiste  souvent  avec  d'autres  altérations  de  la  peau,  et  notamment 
rec  l'impétigo,  l'ecthyma,  le  prurigo,  l'eczéma,  l'urticaire.  Il  peut  aussi  se  trans- 
fmer  in  sUu  en  une  autre  affection,  par  exemple  le  lichen  agrius  en  impétigo, 
1  h  forme  squameuse  en  psoriasis  ;  ou  bien  les  papules  dégénèrent  lentement 
se  convertissent  en  tubercules  (syphilis).  Un  phénomène  mverse  peut  égalc- 
lent  se  prmluire,  le  hchen  servant  à  son  tour  de  mode  de  terminaison  à  une  lésion 
itanée  diiïérente  de  forme  ou  de  nio<lalité  pathogénique  ;  et,  sans  parler  du  pru- 
go,  que  l'analogie  de  ses  caractères  anatomiques  rapproche  singulièrement  du 
^n,  qui  n'a  vu  et  pour  ainsi  dire  suivi  de  jour  en  jour,  dans  certains  eczémas 
icieiis,  les  modifications  progressives  qui  s'accomplissent  dans  le  tissu  de  la  peau, 
n  augmentation  d'épaisseur,  l'exagération  de  ses  phs,  la  sécheresse  de  plus  en 
us  manjuéc  de  sa  surface,  et,  comme  dernier  terme,  la  substitution  définitive 
s  papules  lichénoïdes  aux  vésicules  et  aux  croûtes?  L'eczéma  s'est  fait  lichen, 
c'est  avec  celui-ci  qu'il  faut  désormais  compter  pour  le  choix  des  moyens  théra- 
utiques.  Ces  sortes  de  mutations  ne  portent  habituellement  que  sur  le  genre 
)  affections  :  la  forme  change,  le  fond  restant  le  même  :  mais  elles  peuvent 
isi  atteindre  l'espèce  lorsque,  par  une  coïncidence  qui  n'est  pas  très-rare,  le 
lade  se  trouve  a  la  lois  sous  l'influence  de  plusieurs  causes  morbifiques  dis- 
ctes. 

je  lichen  ne  compromet  pas  par  lui-même  la  vie  des  sujets  qui  en  sont  atteints, 
lendant,  les  désordres  fonctionnels  qui  sont  la  conséquence  du  prurit,  dans  les 
èces  où  ce  symptôme  domine,  jettent  parfois  les  malades  dans  un  tel  état  de 
desse  et  d'émaciation,  que  l'on  conçoit  alors  la  possibilité  d'une  terminaison 
este  en  l'absence  de  toute  complication. 


r,IO  LICHEN. 

Diagnostic.  Le  lichen  ne  saurait  être  méconnu  de  pei'soune,  lorsqu'il  <e  pr^ 
sente  sous  la  forme  caractéristique  de  papules  ^upces  sur  une  surface  tégumen- 
taire  épaissie  et  sillon nt"^  profondément  dans  le  sens  de  ses  plis  naturels;  nudi 
il  est  des  cas  où  ses  traits  sont  mal  dessinés,  où  les  lignes  de  démarcation  s*effih 
cent,  par  le  fait  de  circonstances  accidentelles,  et  le  diagnostic  deyicnt  aloi*s  qud- 
quetbis  d'une  grande  difTiculté. 

Parmi  les  affections  qui  peuvent  simuler  le  lichen,  le  prurigo  se  place  en  pre- 
mière ligne.  Pe  part  et  d'autre,  nous  rencontrons  la  papule,  mais  aTec  des  ca- 
ractères de  forme,  de  volume,  de  disposition  qui  diÛ'èrent  notablement  dans  \» 
doux  cas.  Les  papules  du  prurigo  sont  généralement  plus  larges,  plus  aplaties, 
plus  volumineuses  que  celles  du  lichen  ;  toujours  isolées  et  éparses,  elles  n'ont 
aucune  tendance  à  se  réunir  en  groupes,  comme  il  est  presque  de  règle  pourcstie 
dernière  affection  ;  la  peau  qui  les  supporte  reste  souple  et  d'ailleurs  pariaitenMnt 
normale  ;  enfin,  elles  déterminent  un  prurit  incomparablement  plus  intense,  toulo 
choses  égales,  et  surtout  plus  Acre  et  plus  brûlant  que  ne  (ait  le  lf*Jien,  etnetu^ 
dent  «i^ière  à  se  recouvrir  de  petites  croi^tes  noirâtres,  formées  par  une  goutteletle 
de  sang  desséché,  ce  qui  n'a  lieu  que  rarement  pour  la  papule  lichénoïde.  Assoie 
ment,  chacun  de  ces  caractères,  pris  séparément,  n'offre  pas  toujours  toute  la  nettelr 
désirable  ;  il  est  des  nuances  difficiles  à  saisir,  et  plus  difliciles  encore  à  analysen 
ou  bien  ce  sont  des  particularités  inq)ortantes  qui  manquent  d'un  côté  ou  qui  s'a- 
joutent de  l'autre.  Ainsi,  la  papule  du  prurigo  n'est  ])as  nécessairement  et  dav 
tous  les  cas  plus  volumineuse  que  celle  du  lichen,  et  celle-ci  a  son  tour  pnt 
exister  par.'bis  à  l'état  d'isolement,  et  sans  autre  altération  appréciable  du  ûbê 
de  la  peau.  Ce  n'est  donc  |)ns  sur  tel  ou  tel  caractère  que  doit  être  basé  le  èa- 
gnostic,  mais  sur  Tensemble  des  phénomènes,  sur  la  physionomie  générale  àt 
l'éruption,  sa  marche,  les  circonstances  qui  ont  présidé  à  son  développement. 
Ajoutons  du  reste  que,  par  une  exception  rare,  ce  point  de  diagnostic  est  beau- 
coup plus  facile  A  résoudre  en  pratique  qu'à  discuter  on  théorie. 

Tous  les  auteurs  se  sont  pn^occupés  de  la  distinction  à  établir  entre  le  lithcn 
et  la  gale.  Pour  nous,  une  semblable  question  n'a  pas  lieu  d'rtrc  posi'^e,  cir  elle 
implique  la  conlusion  entre  le  genre  et  l'espèce.  Le  mot  gale  entraîne  avet'  lui 
l'idée  de  cause  et  de  natuixî;  celui  de  lichen  indique  simplement  l'existence  d'unt 
éruption  papuleuse  sp.'ciale,  sans  rien  préciser  sur  l'origine  de  cette  éruption. 
Or,  il  n'y  a  rien  de  connnun  entre  ces  deux  ordres  de  faits.  On  sait  do  plus  «]ue 
le  lichen  fait  précisément  partie  des  phénomènes  éruptifs  provocjués  par  la  prt^ 
sence  de  l'acarus  scabiei  :  il  s'agit  alors  d'une  alfection  spéciale,  que  nous  retn^u- 
vemns  bientôt  dans  l'histoire  des  espèces,  le  lichen  parasitaire. 

L* eczéma,  h  sa  première  période,  se  distingue  sans  difficulté  du  liilieu  par  ^' 
caractère  de  son  élément  primitif,  (pii  est  une  vésicule  remplie  de  sérosité  trans- 
parente. Sonsii'^^e  a  lieu  communément,  non  au  coté  externe  des  membres,  mal* 
au  contraire  à  leur  face  interne,  dans  le  sens  de  la  flexion,  sur  les  plis  .irticn- 
lîiires,  à  la  partie  antérieure  du  tronc.  Il  doime  lieu  à  du  suintement  cl  «  ^ 
rroùtes  jaunâtres  etd*as|îect  humide.  Cependant  nous  avons  mi  que  le  lichen }<m- 
vait  se  compliquer  parfois  de  la  production  de  vésicules,  elles-mêmes  siiivie* 
d'excoriations  et  de  croûtes.  Mais  on  remarque  alors,  avec  un  peu  d'altentiou,  qu^* 
les  pajudes  constituent  la  partie  essentielle,  et,  si  je  puis  ainsi  dire,  le  Ibnii  é*' 
réru[ition;  qu'elles  préexistaient  aux  vésicules;  (pie  les  crorites  sont  légèn*s,  Ui'J^ 
nientées,  adhérentes,  individuelles  pour  cliacpic  saillie  papuleuse,  bien  diflV-pviti's 
par  cnns»M|ueîit  d'^'s  larges  roner.'tious  de  l'erzém;!  pio|»renjiMit  dit  \\  sa  dej^ittru' 
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.  Jamais  d'ailleurs,  dans  l'eczéma,  le  corps  papillaire  de  la  peau  ne  présente 
stte  augmentation  d'épaisseur  et  cette  sécheresse  particulière  qui  caractérisent 

bien  le  lichen  confirmé. 

Le  lichen  a  été  confondu  avec  certaines  formes  de  Yurticaire,  sous  le  nom  de 
ékeii  urticatui.  C'est  là  un  rapprochement  forcé,  que  rien  ncjustifie.  Le  liciieu 
rtieatus  n'est  pas  autre  chose,  en  réalité,  qu*une  variété  du  genre  urticaire, 
mi  il  offre  tous  les  attributs  essentiels. 

Le  lichen  circonscrit  pourrait  en  imposer  parfois  pour  un  lœrpès  circiné.  Mais 
MU  ne  retrouvons  pas  dans  le  liclien,  du  moins  au  même  degré,  la  parfaite  régu- 
rité  de  forme  et  surtout  la  rapidité  d'extension  des  cercles  de  l'herpès.  1a> 
entre  des  plaques  se  dégage  beaucoup  plus  lentement  et  d*uiie  manière  presque 
Nfours  incomplète.  Les  squames  sont  plus  sèches,  plus  adhérentes,  et  reposent 
nr  des  surfaces  rugueuses,  jamais  excoriées  si  la  lésion  est  simple.  Enfin,  il  est 
ien  rare  qu'un  examen  attentif  ne  fasse  pas  découvrir  à  la  périphérie  des  pla- 
jueiou  des  cercles  quelque  élément  encore  reconnaissable  dont  la  présence  vient 
BHitdt  fixer  le  diagnostic.  11  ne  faut  pas  oublier  du  reste  que  le  lichen  constitue 
'oœ  des  formes  primitives  de  la  teigne  tonsuranto,  au  même  titre  que  l'herpès 
bat  il  reproduit  alors  exactement  la  marche  et  le  mode  de  propagation.  Dans  ce 
M,  h  lésion  élémentaire  importe  peu,  et  toute  distinction  s'efface  devant  l'iden- 
iU  de  nature. 

Dtas  le/Morûu»,  comme  dans  le  lichen,  il  y  a  épaississement  de  la  peau  et 
onation  de  squames.  Mais  la  plaque  psoriasique  est  plus  exactement  limitée, 
hi  uniformément  saillante  que  celle  du  lichen  ;  elle  est  en  même  temps  plus 
Mgestive,  ainsi  que  l'atteste  sa  coloration  rouge  ;  ses  squames  sont  imbriquées, 
dhntes,  nacrées,  très-adhérentes  ;  les  démangeaisons  qui  l'accompagnent  sont 
ibtivement  nulles  ou  tout  à  fait  insignifiantes.  L'erreur  ne  serait  véritablement 
iûble  qu'à  la  période  de  déclin  de  l'afTection  psoriasique,  alors  que  les  plaques 
mUent  se  fragmenter  à  leurs  bords  en  une  foule  de  petits  points  rouges  encore 
"vés  an-dessus  de  la  peau,  et  qui  simulent  assez  bien  des  papules  de  lichen, 
pendant,  un  observateur  attentif  reconnaîtra  bientôt  que  ces  ])oints  n'ont  pas 
caractère  papuleux  ;  qu'ils  ne  sont  pas  acuminés  ;  qu'ils  sont  inégaux  entre 
(,  irréguliers  de  forme  et  de  volume,  peu  ou  point  prurigineux,  de  natufe  sur- 
it congestive,  etc.,  et  si  tous  ces  signes  ne  lui  suffisaient  pas,  il  saurait  décou- 
r  sur  d'autres  ))oints  du  corps,  et  notamment  aux  lieux  d'élection,  que  l'on 
t  toujours  examiner  (coudes  et  genoux),  quelque  plaque  de  psoriasis  plus  net- 
lent  caractérisée. 

)ans  Verythema  papulatum  du  dos  des  mains  et  de  la  face,  on  trouve  des  sail- 
I  ressemblant  jusqu'à  un  certain  point  au\  papules  du  lichen,  mais  qui  en  dif- 
»t  par  leur  teinte  rouge,  le  fond  érythémateux  sur  lequel  elles  reposent,  et 
»ence  presque  complète  de  démangeaisons. 

La  couf)€rose  pourrait  être  prise  pour  un  lichen  de  la  face  ;  mais  celui-ci  oc- 
w  ordinairement  le  front,  taudis  que  la  couperose  se  place  de  préférence  sur  le 
:,les  joues,  le  menton  ;  le  prurit  est  vif  dans  la  première  affection,  ctse  trouve 
nplacé  plus  ou  moins  complètement  dans  la  deuxième  par  un  sentiment  de 
ileur  et  de  fourmillement  qui  s'accroît  a[»ri'S  le  repas,  et  en  général  sous  Tin- 
ence  de  toutes  les  causes  d'excitation.  Enfin,  la  couperose,  lésion  à  la  fois  éry- 
înateuse  et  pustuleuse,  s'accompagne  de  boutons  d'acné  indurée  et  pustu- 
le, de  dilaUUions  des  vaisseaux  capillaires,  ce  qui  n'a  jamais  lieu  dans  l'aiVec- 
nlich''noïdc. 
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Si^anatomiquedu  lickm.    Cette  question  n'a  pu  r)nfiini>Hili  irifpljli^ii 

Sunant  cette  opinion,  d'aîlleun  toute  hypothétique,  le  liclten  «ciit  vm  ifhUiw 
Doreiue  des  papillei  tactiki,  et  la  papule,  une  KHia  de  papflle  ptttnijràW' 

Cittù  suLoiènde  tut  est  puiible  d'ol|)6Ctions  lërieant.  M.  Hardj  «..W^Oil^ 
qoar  :   .         .  . 

1*  Que  le  prurit  eat  an  phénomène  conamno  k  un  gmid  Bonk»  d'jflnliiq» 
trè»JiiIilnates  de  forme  et  de  modilité  ptdugéaiqae  ; 

3*  Que  le  beheo  exi>le  rireiMot,  pour  ne  pu  dire  jnnaii,  ft  h  pMHMiÉ 
main*  et  i  U  plante  des  peds,  c*esl-ï-dire  Ik  oA  les  ptiMlhi  eatmtm  Miffm 
leur  plus  haut  degré  de  développement  ;   . 

'  S*  Que  les  papules  ne  rappellent  en  auonne  h^m  la  dispositioo  en  omAb 
régalières  et  oonoentriijuef  ù  rànarquaUe  pour  les  pqôllBi  physiologiquei; 

4*  Qu'il  est  enfin  d'autres  altératimia  de  la  peau,  sa  sécheresse,  son  épiiâÊÊà- 
ment,  l'exagération  de  ses  plis,  dont  la  présence  et  le  mode  de  rornialîou  Oe'fit-  ' 
pliqueot  nullement  dans  l'hypothèse  de  H.  Caienare. 

\m  théorie  que  M.  Hardj  crut  devoir  émettre  à  ion  tour  nous  paraît  encon 
[dut  dilfloïle  à  justifier  que  la  précédente.  S'appujant  sur  la  coloralion  brune  qui 
■nnient  firéquemment  à  une  certaine  période  du  licban,  il  incline  à  placer  le  àîp 
anatomique  de  cette  affection  dans  les  parti»  proCudes  de  l'épiilerme,  damk 
corpa  muqnauz  de  Halpîgfai.  Hais  sans  pariar  du  coatndictioiis  érîdenles  que 
Sûtdàre  nae  sonblable  assertion,  ounnient  concenûr  que  le  corps  muquen, 
wn^  produit  de  sétréLion,  puisse  donner  naisaspce  k  une  lésion  aussi  &çéâi\*, 
«un  TÎÏale,  ai  je  puis  ainsi  d^  que  celle  qai  constitue  le  lidicn. 

Pour  nous,  te  lichen  est  une  aCTeclion  de  mode  bn>ertrophique.  localisée  nù- 
semblahlement  àl'origine  dans  les  couches  les  plus  superficielles  du  derme,  lisô 
s'élabore  la  sécrélion  de  l'épiilcrme.  Telle  est  l'idée  nfcessairemcat  vague  A  b- 
complète  qu'il  nous  paraît  prudent  de  ne  pas  franchir,  dans  l'état  actud  deh 
sdeiice. 

Pronostic.  Le  lichen,  considéré  comme  an'ection  généiîque,  lire  la  flu 
grande  partie  de  sa  gravité  des  démangeaisons  qui  l'accompaguenl,  et  nous  pour- 
rions lyouter  qu'il  est,  toutes  choses  égales,  d'autant  plus  Leiiace  et  rÂili. 
d'autant  plus  sujet  à  récidive,  que  le  phénomène  pnirit  tend  i^  prédominer  ds(S- 
tagc. 

La  marche  et  la  forme  de  l'éruption  seront  prises  en  série^ise  considératioD.  I 
n'y  a  évidemment  aucune  comparaison  à  établir,  au  point  de  vue  de  U  gnWi 
entre  le  hchen  simple  et  aigu,  dont  ta  durée  est  de  quelques  septénaires  au  [te, 
et  le  lichen  chronique  dont  la  persistance  est  presque  indéfinie. 

Le  pronostic  varie  enfin  et  surtout  suivant  la  nature  du  Uclien.  Lorsqu'il  ti 
artifioel,  il  disparaît  de  lui-même,  et  dans  un  temps  fort  court,  par  la  soiutriB- 
tk>n  de  )a  cause.  Le  liclieu  scrofuteux  cède  asseï  tàcilemeut,  en  général,  1  ■ 
traitement  approprié.  11  en  est  de  même  du  lichen  s)>écifique,  dans  lequd  le  pi* 
ril  fait  défaut,  et  qui  n'a  d'importance  qu'en  dévoiliûit  l'eiislence  de  U  sjftS'- 
L'espèce  arthritique,  par  sa  durée  souvent  longue  et  ses  récidives  fréqnwl* 
comporte  un  jugement  beaucoup  plus  sévère.  Enfin,  sur  le  deniier  plan  et  b  fhi 
sombre  du  tableau  se  place  le  lichen  herpétique,  espèce  redoutable  et  par  le fmol 
atroce  qu'elle  détermine,  et  par  la  résistance  qu'elle  oppose  aux  médicativu  la 
plus  rationnelles  et  les  mieux  dirigées. 
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Traitement  du  licherij  considéré  comme  affection  génériqve.  Le  traitemeiU 
suivant  que  le  lichen  est  aigu  ou  chronique. 

Le  lichen  aigu  sera  combattu  par  la  médication  émolliente.  On  prescrira  a« 
mlade  des  boissons  rafraîchissantes,  acidulées  ou  mucilagineuses,  des  bains  ad- 
ditionnés de  son,  d*amidon,  etc.;  s'il  s'agit  d'un  lichen  agrius  à  son  début,  les 
snrfaces  atteintes  seront  recouvertes  de  cataplasmes  de  fécule  ou  saupoudrées  de 
poadres  émollientes,  suivant  l'état  de  l'éruption  et  l'indication  du  momenL 
Déus  certains  cas,  assez  rares  d'ailleurs,  si  le  siget  est  jeune,  vigoureux,  plétho- 
rique, si  la  réaction  est  vive,  quelques  émissions  sanguines  seront  parfois  de  quel- 
que utilité.  On  se  trouve  également  bien,  dans  les  mêmes  circonstances,  de 
radminîstration  d'un  purgatif,  que  l'on  peut  répéter  à  quelques  jours  d'inter- 
fille. 

Dans  le  lichen  chronique,  le  genre  nous  fournit  deux  indications  dominantes, 
tMes  des  principaux  symptômes,  à  savoir:  i^  calmer  le  prurit;  2^  favoriser  la 
dnparition  des  lésions  de  la  peau,  et  le  retour  de  cette  membrane  à  son  état  phy- 


D*autres  indications  secondaires  peuvent  en  outre  se  présenter  par  le  fait  de 
plîcationsou  de  circonstances  accidentelles. 

1*  Calmer  le  prurit  S'il  est  des  cas  où  le  prurit  est  nul  (lichen  syphilitique). 
Ml  peu  marqué  (lichen  scrofuleux) ,  il  en  est  d'autres  oh.  ce  phénomène  prédo- 
mine ù  ce  point  que  toutes  les  autres  indications  lui  deviennent  subordonnées. 
Qdiner  le  prurit,  c'est  là  ce  que  le  malade  demande  sur  toute  chose  et  avec  le 
phis  d'instance. 

Le  premier  soin  du  médecin  sera  d'en  rechercher  la  cause.  La  démangeaison 
tient-elle  à  la  présence  de  l'acarus,  de  pédiculi,  les  insecticides  en  auront  rapîde- 
■ent  raison.  Est-elle  au  contraire  sous  la  dépendance  d'une  maladie  constitu- 
tiomielle,  c'est  dans  la  nature  de  cette  maladie  que  l'on  cherchera  surtout  les 
nojens  de  la  combattre.  L'huile  de  cade,  par  exemple,  qui  donne  à  cet  égard  de 
bons  effets  dans  le  lichen  scrofuleux,  réussit  beaucoup  moins  lorsqu'on  l'applique 
in  lichen  herpétique,  et  ainsi  du  reste.  La  thérapeuti([ue  du  genre  nous  ramène 
donc  en  quelque  sorte  forcement  à  la  considération  des  espèces. 

Mais  il  n'est  pas  toujours  facile  d'atteindre  la  cause,  ou  le  résultat  se  fait  long- 
(mps  attendre  ;  et  cependant  le  prurit  persiste  intense  et  continu,  les  insom- 
nies se  répi*tent,  des  troubles  fonctionnels  se  déclarent,  etc.  Que  faire  alors  ? 

Deux  ordres  de  moyens  se  présentent,  dans  cette  difficile  situation,  les  uns  in- 
ternes et  les  autres  externes. 

Le  prurit  étant  un  phénomène  essentiellement  nerveux,  on  aura  recours,  à  Tinté- 
rieor,  aux  narcotiques  et  aux  antispasmodiques,  aux  préparations  opiacées  et  be^ 
hdonées,  à  l'atropine,  au  datura  stramonium,  à  l'aconit. 

Les  moyens  externes,  beaucoup  plus  efficaces  que  les  précédents,  consistent  en 
Uns,  lotions  et  pommades. 

Les  bains  frais  produisent  un  soulagement  notable  dans  un  certain  nombre  d^ 
cis.  Ainsi  agissent  encore  les  bains  additionnés  de  subhmé,  d'alun,  de  sous-car- 
bonate de  soude;  les  bains  sulfureux,  les  bains  de  mer,  les  bains  de  vapeur  con- 
tiennent rarement  en  raison  de  l'excitation  trop  vive  qu'ils  déterminent. 

Les  pommades  ne  réussissent  presque  jamais  contre  le  prurit.  Je  leur  préfère  de 
kancoup  les  lotions  avec  la  glycérine  étendue,  celles  avec  l'eau  de  savon,  avec 
l*eau  vinaigrée,  avec  une  décoction  de  jusquiame,  de  tètes  de  pavots,  avec  l'eau 
de  goudron,  ou  même  simplement  les  lotions  à  l'eau  froide,  que  les  malades  em- 

DICT.  %^c,  î*  s.  If.  33 


514  LICHEN. 

ploient  instinctivement  pendant  la  durée  des  paroxysmes.  Les  lotions  ireiahlaih 
ohe  (1  gramme  de  sous-acôtate  de  plomb  pour  400  à  500  grammes  de  TéUcnk), 
celles  au  sublimé  (sublimé  corrosif,  0^,30;  eau,  300  granunes),  nous  ont  para 
jouir  d'une  efficacité  très-réelle. 

Toutefois,  les  pommades  peuvent  être  parfois  d'une  certaine  utilité.  Elles a^ 
sent  alors  en  changeant  la  nature  du  prurit,  ou  plutôt  en  lui  substituant  vie 
autre  forme  de  douleur,  plus  intense  peut-être,  mais  plus  facile  à  supporter  qie 
la  démangeaison.  Ainsi  agit  la  pommade  suivante  :  morphine,  0<',05  à  0*',tl; 
axonge,  30  grammes.  Cette  pommade  ne  calme  pas,  conune  ou  serait  d'aboi 
tenté  de  le  croire,  maïs  provoque  une  cuisson,  une  véritable  douleur.  Cest  a 
même  titriB  que  peuvent  être  conseillées  les  cautérisations  avec  le  nitrate  d*arga(, 
sous  forme  de  solutions  plus  ou  moins  concentrées,  dans  quelques  cas  de  licfaa 
circonscrit. 

2<^  Favoriser  la  disparition  des  altérations  de  la  peau,  et  son  retour  à  tèâ 
normal.  Cette  deuxième  indication  réclame  rarement  une  mMication  vgbààt 
et  distincte  de  celle  que  nous  venons  d'indiquer.  EfTets  émanés  d'une  roémecaoi 
morbifique,  le  prurit  et  les  altérations  cutanées  cèdent  aux  mêmes  moyens  tk^  ; 
rapeutiques.  Cependant,  on  pourra  combattre  la  sécheresse  toute  partîculiiRëfli 
suifaces  atteintes  par  des  douches  et  des  bains  de  vapeur  qui  réveillent  en  eflel 
parfois,  dans  une  certaine  mesure,  Tactivité  fonctionnelle  du  tissu  de  la  pas.  i 
Contre  l'état  hypertrophique,  on  aura  recours  aux  frictions  résolutives,  aoxpo»  \ 
mades  à  l'iodure  de  plomb  ou  de  potassium,  à  l'extrait  de  ciguë,  aux  préparati»  j 
alcalines,  etc.,  etc.  Mais  tous  ces  moyens,  dont  il  ne  faudrait  pas  s'exagénrh 
portée,  ne  sont  que  des  auxiliaires  utiles,  mais  nullement  indispensaUes,  de  b 
médication  spécifique. 

II.  Espèces  et  variétés  de  mchbn  admises  par  les  auteurs.  Ce  chapitre  non 
a  paru  servir  de  transition  naturelle  entre  l'histoire  du  genre,  dont  il  n'est  i 
proprement  parler  que  la  continuation  et  le  complément,  et  la  description  parti- 
culière des  espèces  que  nous  croyons  devoir  rattacher  à  ce  genre. 

Indépendamment  de  l'intérêt  que  présente  une  semblable  étude,  elle  dois 
était  en  quelque  sorte  imposée  par  la  nature  même  de  cet  ou>Tage,  où  le  lecteur 
doit  trouver,  non  pas  seulement  l'affirmation  d'une  conviction  personnelle,  mais 
encore  le  tableau  aussi  complet  et  fidèle  que  possible  de  toutes  les  opinions  qd 
se  sont  produites  sur  la  matière. 

Cette  revue  rétrospective  aura  de  plus  l'avantage  de  faciliter  singulièremeot 
l'intelligence  de  nos  espèces,  considérées  dans  leurs  rapports  avec  les  esjices  et 
variétés  correspondantes  admises  par  les  auteurs  ;  et  je  saisirai  toutes  les  occaâoitf 
de  les  mettre  en  regaiti  les  unes  des  autres,  afin  d'en  faire  ressortir  les  anak^ 
et  les  différences. 

Les  dermatologistes  qui  se  sont  succédé  depuis  Willan  peuvent  être  dirisés  ai 
deux  écoles  bien  tranchées,  les  uns  ayant  adopté  presque  sans  réserve  les  itfe 
du  pathologiste  anglais,  et  les  autres  s'étant  ralliés  de  préférence  à  la  méthode 
oXlibert.  Tel  est  l'ordre  qui  nous  guidera  dans  cette  étude. 

A.  École  de  Willan,  Willan  s'était  basé  sur  le  nombre  et  la  dispositioD  (b 
papules,  sur  leur  couleur,  sur  l'intensité  de  l'éruption,  etc.,  pour  établir  si 
espèces  de  lichen,  désignées  sous  les  noms  de  lichen  simplexj  piloris,  circs9f 
scriptus^  agriuSy  lividus,  tropicus,  auxquelles  il  faut  ajouter  une  septième  es|Mtt 
décrite  par  Bateman  sous  le  nom  de  lichen  tirticatus. 

1®  Le  lichen  simplex  consiste  dans  une  éruption  de  papules  rouges,  ijui  » 
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nontrent  d'abord  sur  la  face  et  sur  les  bras,  et  qui  s'étendent,  dans  l'espace  de 
fsis  ou  quatre  jours,  sur  le  tronc  et  les  membres,  principalemenl  dans  le  sens 
le  Textension.  Dans  quelques  cas,  l'éruption  est  partielle  et  occupe  seulement  la 
hce,  le  cou  et  les  bras.  Elle  est  précédée  de  phénomènes  généraux,  et  disparaît 
ipiès  une  durée  qui  varie  de  un  à  trois  septénaires. 

Biett  fait  observer  que  le  lichen  simplex  n'a  pas  toujours,  dans  sa  marche  et 
bu»  sa  durée,  la  régularité  que  lui  attribue  Willan  ;  que  les  phénomènes  gêné- 
mx  manquent  dans  h  nisgorité  des  cas  ;  que  l'éruption  peut  se  prolonger  pen- 
fanrt  un  temps  fort  long,  par  poussées  successives,  soit  sur  le  même  point,  soit 
or  d'autres  régions. 

Le  Kchen  simplex  nous  parait  surtout  correspondre,  dans  sa  forme  aiguë,  au 
idien  artificiel,  et  dans  sa  forme  chronique  et  récidivante,  à  notre  lichen  de 
latnre  herpétique. 

S*  Le  lidien  pUaris  est  une  simple  modification  de  l'espèce  précédente,  dont  elle 
Indiffère  qu'en  ce  que  les  papules  se  développeot  sur  des  points  de  la  peau  tra- 
par  des  poils.  11  est  plus  grave  et  intéresse  plus  profondément  le  tissu 
.  Le  bulbe  des  poils  paraît  atteint.  La  durée  de  cette  affection  est  habituel- 
fort  longue. 

Le  Uclien  pilaris  est  pour  nous  de  nature  arthritique. 

S^  Dans  le  lichen  circumscriptu8,^od  sont  des  faisceaux  ou  réunions  de  papules, 
le  forme  plus  ou  moins  régulièrement  arrondie.  Ces  plaques  sont  limitées  par 
m  bord  bien  marqué.  Elles  peuvent  rester  stationnaires  pendant  un  temps  va- 
nUe,  puis  disparaître,  ou  au  contraire  s'étendre  par  la  production  de  nouvelles 
pifuleB  à  la  circonférence  ;  dans  ce  dernier  cas,  leur  centre  se  dégage  par  l'affais- 
iMieiit  progressif  des  boutons,  mais  en  conservant  une  teinte  rouge  et  un  aspect 
IMiracé. 

Gelte  forme  fait  habituellement  partie  de  notre  lichen  arthritique.  D'autres 
tàtj  c'est  une  affection  d'origine  parasitaire. 

4*  Lichen  agriu».  C'est  la  plus  grave  de  toutes  les  espèces  de  lichen,  d'oîi 
«t^enu  son  nom  (erypio;).  Elle  est  souvent  précédée  de  symptômes  fébriles  qui 
itêfiiseni  dès  que  l'éruption  se  montre.  On  trouve  alors  de  larges  plaques  de 
IVpoks  nombreuses  et  confluentes,  d'une  coloration  rouge  vif,  et  reposant  sur 
wtb  surface  érythémateuse  souvent  très-étendue.  Ces  papules  produisent  un 
Tnvit  très-intense  et  parfois  intolérable.  Sous  l'influence  des  grattages  et  autres 
Mjois  plus  ou  moins  violents  que  le  malade  met  en  œuvre  pour  calmer  la  dé- 
Miieaison,  la  rougeur  de  la  peau  augmente,  et  du  sommet  excorié  des  papules 
^mâb  un  liquide  qui  ne  tarde  pas  à  se  transformer  en  croûtes  jaunâtres  et 
fi^iect  humide. 

Le  lichen  agrius  peut  se  terminer  en  quehiues  semaines  ou  persister  pendant 
^nmois  et  des  années.  Lorsqu'il  a  longtemps  existé  sur  un  même  point  la  peau 
fckut  sèche,  rugueuse,  épaisse,  sillonnée  de  rides  profondes,  surtout  au  niveau 
4»  parties  mobiles. 

Nous  verrons  que  le  lichen  agrius  de  Willan  correspond  surtout  à  deux  de  nos 
ii^èees  :  le  lichen  scrofuleux  et  le  lichen  herpétique. 

S*  Lichen  lividus,  «  Le  docteur  Willan,  dit  Biett,  a  décrit  sous  ce  nom  une 
4iplîoa  de  papules  dont  la  couleur  est  rouge  obscur  ou  livide.  Cette  éruption  se 
principalement  sur  les  extrémités  et  n'est  point  accompagnée  de  symp- 
fébnles.  Elle  est  sujette  à  se  reproduire  et  se  prolonge  ainsi  pendant  plu- 
^Kors  semaines.  Les  papules  sont  mêlées  de  taches  violacées,  livides,  résistant  à 
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la  pression  :  ce  qui  indique  l'aflinitc  qui  existe  entre  le  purpura  et  le  lichen  liii- 
dus.  »  Ces  quelques  lignes  nous  donnent  le  tableau,  tracé  de  main  de  nutee^ 
de  Tune  des  variétés  les  plus  remarquables  de  notre  lichen  arthritique. 

6^  Le  lichen  tropicva,  espèce  particulière  aux  pays  chauds,  n'est,  sniml 
toute  probabilité,  qu'un  lichen  de  cause  externe,  une  sorte  d*exanthème  sudonl 
produit  par  la  chaleur. 

7^  Le  lichen  urticattis,  ainsi  appelé  par  Bateman  en  raison  de  Tanalogie  qni 
présente  avec  Turticaire,  n'est  en  réalité  ({u'une  forme  de  cette  dernière  affedin. 

Biett  n'a  fait  que  reproduire  les  divisions  de  Willan,  bien  que,  dit-il,  le  iuhbIr 
|K)urrait  en  être  réduit. 

M.  Cazenave  admet  deux  formes  principales  :  le  lichen  simples  et  le  lidia 
agrius. 

La  première  forme  peut  se  présenter  à  l'ctiU  aigu  ou  à  l'état  chronique.  Al'éli 
aigu,  dit  l'auteur,  les  pa[)ules  sont  rouges,  enflammées,  accompagnées  d'une cb- 
Icur  et  d'un  prurit  incommodes.  Au  bout  de  trois  ou  quatre  jours,  la  roogflr 
diminue,  il  s'établit  une  légère  desquamation  furfuracée,  et  la  maladie  se  tenâiB 
avant  la  fin  du  second  septénaire,  à  moins  d'éruptions  successives.  LorMpeli  : 
maladie  est  chronique,  ce  qui  arrive  le  plus  souvent,  les  papules  sont  peu  m 
point  enflammées,  le  plus  ordinairement  de  la  même  couleur  que  la  peau.  Dm  ] 
ce  cas,  la  durée  de  la  maladie  est  indéterminée.  11  y  a  épaississement  plus  oamoiv  ^ 
considérable  de  la  peau  et  production  assez  abondante  de  squames.  { 

H.  Cazenave  rattache  au  lichen  simplex,  h  titre  de  sous-variétés,  les  forna 
pilaris,  lividus,  circumscriptus,  urticatus,  que  Willan  et  Bateman  avaient  pbcte 
sur  la  même  ligne.  Il  ne  décrit  pas  le  lichen  tropicus,  mais  ajoute  aux  variélété 
l'auteur  anglais  une  forme  nouvelle,  le  lichen  gyraUis^  caractérisé  par  Udispw 
tiou  rubannée  de  ses  groupes  papuleux.  ^ 

Enfm  le  strophulus,  que  Bateman  considémit  comme  un  genre  a  part,  constitae 
pour  M.  Cazenuve  une  variété  de  lichen  particulière  aux  enfants  à  la  mamelle, 
existant  toujours  à  l'état  aigu,  cl  cousistaiit  dans  une  éruption  de  papules  rouges, 
ou  blanches,  accompagnées  de  vives  démangeaisons.  Il  admet  d'ailleurs  les  dif 
variétés  de  slrophulus  reconnues  par  Bateman,  à  savoir  : 

liC  strophiilns  intertiîictus,  dont  les  papules  enflammées,  éparses,  sont  entrt* 
mêlées  de  taches  érvthémateuscs  ; 

Le  slrophulus  confertus,  dont  les  papules  sont  plus  petites  et  confluentes; 

Le  slrophulus  volaiilicus,  dont  les  papules  sont  disposées  |)ar  petits  grwf* 
peu  nombreux,  arrondis  et  répandus  sur  diverses  régions  ; 

Le  slrophulus  alhidus,  dont  les  papules  sont  blanches,  et  (pielquefois  eot* 
récs  d'une  légère  auréole  inflauunatoire  ; 

Le  slrophulus  candidus,  dont  les  papules  sont  plus  lai'gcs,  et  dépourws 
d'intlamniation  à  leur  base. 

J'adopte  l'opinion  de  M.  Cazenave  pour  ce  qui  concerne  le  classement  imte- 
mique  du  stro))hulus  et  sa  réunion  au  genre  lichen;  mais  j'attache  fort  peu  d'il' 
portance  aux  divisions  secondaires  basées  sur  des  difïérences  d'aspect  et  de  cor 
ration.  Le  slmphulus  constitue  pour  nous,  dans  l'immense  majorité  des  cas,  »* 
des  premières  manifestations  de  la  scrofule. 

La  seconde  forme  de  lichen  admise  par  M.  Cizenave  est  le  lichen  aifriut^^ 
peut  exister  spontanément  ou  succéder  au  lichen  simplex.  La  descriptioii f  ■ 
en  doime  ne  difïère  pas  sensiblement  de  celle  que  nous  avons  relatée  plus  !»>»♦ 
d'après  Willan  et  Biett, 
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GAert  admet  toutes  les  variétés  de  Willan  et  Bateman,  mais  il  rapproche  le 
liphulos  du  lichen  et  décrit  une  variété  nouvelle,  qu*il  désigne  sous  le  nom  de 
dhâi  acarique^  et  que  nous  retrouverons  plus  loin,  lorsqu*il  sera  question  du 
chea  artificiel  ou  de  cause  externe. 

lodépeadamment  des  lormes  déjà  nombreuses  décrites  par  les  auteurs  anglais, 
\sger  a  cru  devoir  étabUr  quatre  vaiiétés  de  siège  :  le  lichen  de  la  face,  le  lichen 
H  membres,  le  Uchen  des  pailics  génitales  et  de  TanuS)  et  le  lichen  du  cuir 

hBVBlU. 

Quelques  mots  sur  chacune  de  ces  variétés  : 

Le  lîcbea  de  la  face,  dit  Bayer,  est  commun  pendant  Tété  chez  les  personnes 
ont  la  face  est  habituellement  exposée  aux  ardeurs  du  soleil.  11  est  caractérisé 
■r  une  desquamation  furfuracée  décrite  sous  le  nom  de  dartre  farineuse  ;  lors- 
|i*il  passe  à  Tétat  chronique,  la  peau  devient  jaunâtre,  sèche  et  furfuracée  ;  enfin, 
'éniptioa  augmente  sous  Tinfluence  des  boissons  spiritueuses.  Une  lelle  aflection 
pfpelle  assurément  beaucoup  niohis  le  lichen  qu'un  pityriasis  ou  une  acné 


Le  lichen  des  membres,  d'après  le  même  auteur,  serait  surtout  fréquent  sur 
pbras  et  les  avant-bras  des  cuisiniers,  que  leur  profession  expose  constamment 
iioe  température  très-élevée.  11  s'agit  évidemment  dans  ces  cas  d'un  lichen 
rtificiel. 

Quant  au  Uchen  des  parties  génitales  et  de  la  marge  de  l'anus,  variété  rebelle 
i  souvent  diCQcile  à  distinguer  de  l'eczénia,  en  l'aison  du  suintement  qui  s'y  pro- 
bkpar  le  fait  des  grattages ,  nous  pensons  qu'il  doit  être  rapporté  à  l'aithritis 
■r  sa  nature,  quelle  que  soit  d'ailleurs  en  réaUté  sa  forme  primitive. 

Eufin  le  lichen  du  cuir  chevelu,  tel  que  l'a  décrit  Rayer,  ne  nous  parait  être 
n'un  pityriasis  développé  sur  cette  région. 

Dtos  l'article  qu'il  consacre  au  lichen  dans  son  Traite  pratique  des  maladies 
ilapeaUy  M.  Devergie  commence  par  s'élever  hautement  contre  la  définition 
e$  auteurs,  en  vertu  de  laquelle  ils  considèrent  cette  aiTcction  comme  n'étant 
H  de  nature  contagieuse,  et  il  cite  à  l'appui  de  sa  manière  de  voir  plusieurs 
Kmples  de  transmission  évidente,  au  moyen  d'un  contact  plus  ou  moins  pro- 
ttgé.  Nous  ne  croyons  pas  que  M.  Devei-gie  ait  rallié  beaucoup  de  personnes  ù 
I  doctrine,  du  moins  dans  le  sens  absolu  où  il  Ta  posée.  Sans  aucun  doute,  lors- 
Bêle  lichen  est  syniptomatique  de  la  présence  de  l'acarus  ou  du  tricophyton,  on 
Qprend  la  possibilité  de  sa  transmission  par  le  transport  du  parasite  qui  en  est 
cause  matérielle  et  saisissable  ;  mais  affirmer  ([ue  cette  affection  est  contagieuse 
os  tous  les  cas,  que  le  lichen  constitutionnel,  par  exemple,  peut  se  propager 
r  simple  contact  d'un  individu  à  un  autre,  c'est  se  mettre  en  contradiction 
mifeste  avec  l'expérience  de  chaque  jour  et  les  lois  les  mieux  reconnues  de  la 
thc^gie. 

H.  Devergie  reconnaît  des  formes  simples  et  des  formes  composées  de  lichen. 
I  formes  simples  sont  nombreuses  et  se  groupent  autour  de  deux  variétés  prin- 
oles  :  le  lichen  simplex  et  le  lichen  agrius. 

Le  ficlien  simplex  se  montre  sous  trois  dispositions  diflërenles  :  diffusus,  cir- 
nucriptus,  yyratus.  Mais  (juelle  que  soit  sa  forme,  il  peut  être  discret  ou  con- 
çût, aigu  ou  chronique,  et  lorsqu'il  est  confluent  et  chronii|ue,  il  devient  le 
hen  agrius  ferox.  11  existe  enfin,  pour  M.  Devergie,  deux  autres  variétés  de 
hen  simplex,  le  lichen  pilaris  et  le  lichen  lividv^. 
le  lichen  agrius  pourrait  succéder  au  lichen  simplex,  comme  il  vient  d'être  dit, 
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ou  se  manifester  d*einblée  sous  la  forme  qui  lui  est  propre.  U  serait  akn  can^» 
térisé  par  Texistence  de  papules  volumineuses  dont  la  majeure  partie  donne  Eca, 
avec  le  temps,  à  une  sécrétion  purulente  à  leur  sommet,  comme  les  postab, 
par  des  démangeaisons  beaucoup  moins  intenses  que  celles  qui  aocompagneot  le 
lichen  simplex  confluent,  par  une  ténacité  très-grande,  et  ea&n  par  son  appfr 
tion  chez  des  enfants  doués  d*un  tempérament  lymphatique. 

Ce  lichen  agrius,  qui  pour  nous  constitue  une  aflcction  scrofuleuae,  pourrait 
d'ailleurs  se  présenter  sous  trois  formes  différentes  :  difiusus,  circurnscriptuiel 
gyratus,  c*est-à-dire  dans  les  mêmes  conditions  que  le  lichen  simplex. 

H.  Devergie  admet  enfin  trois  formes  composées  de  lichen  :  le  lichen  urticaot, 
le  lichen  eczémateux  et  le  lichen  hcrpétiforme. 

Je  me  suis  explique  sur  le  lichen  urticant,  ou  urticatus  de  Bateman,  qui  doit  , 
être  rapporté  au  genre  urticaire. 

Le  lichen  eczémateux  se  montre  à  la  partie  axteme  des  membres,  sous  bme 
de  plaques  arrondies,  disséminées,  sécrétantes,  surtout  au  début;  puis  la  sécrétioi 
s*arréte  peu  à  peu  et  l'état  papuleux  se  dessine.  Celte  description  répond  de  poiti 
en  point  à  une  variété  de  notre  eczéma  arthritique. 

Enfin,  le  lichen  lierpétiforme,  qui  consisterait  en  des  plaques  nettement  arrah 
dies,  parsemées  de  papules  nombreuses,  teiininées  par  un  bourrelet  à  tendan» 
extensive,  n'est  autre  chose  à  nos  yeux  qu'une  afTection  symplomatique  de  la  pré- 
sence d'un  parasite,  le  trichophyton  tonsurant. 

6.  École  (TAlibert,  Âliberl  a  placé  le  lichen  dans  sa  famille  des  dermaloso 
scabieuses  (voy.  Historique  du  lichen)  y  oU  il  figure  comme  variété  du  genre  prt* 
rigo  sous  le  nom  de  prurigo  lichénoïde  ou  furfurant. 

H.  Gintrac  (de  Bordeaux)  admet  un  lichen  aigu  et  un  lichen  chronique.  llrMgt 
la  première  espèce  dans  la  classe  des  fièvres  éniptives  et  des  exanthèmes  aigos,fll 
la  seconde  dans  la  classe  des  maladies  cutanées  chroniques.  Les  variétés  de  îfxnt 
et  de  siège  sont  les  mêmes  que  celles  des  Willanisles. 

Le  Uchen  aigu,  selon  M.  Gintrac,  se  développe  en  généi-al  chez  les  indiriJ» 
soumis  à  l'action  d'une  forte  chaleur,  chez  les  forgerons,  les  cuisiniers,  les  Êw- 
cheurs  ou  les  laboureurs,  etc.,  etc.;  nous  retrouverons  cette  espèce  dansThistoiR 
du  lichen  artificiel.  Quant  au  strophulus,  ou  lichen  aigu  de  la  première  enDuKe* 
qu'il  rattache  au  travail  de  la  dentition,  à  un  dérangement  des  voies  digeslives,i 
une  mauvaise  alimentation,  nous  ne  pouvons  y  voir  qu'une  manifestation  scrofo- 
Icuse  provoquée  par  une  influence  occasionnelle. 

Enfm  nous  savons  que,  pour  M.  Hardy,  le  lichen  n'a  plus  d'existence  distincte 
et  qu'il  va  se  confondre  avec  l'eczéma,  l'impétigo,  le  pityriasis  et  le  psoriasis, 
pour  former  cette  sorte  de  combinaison  dartreuse  dans  laquelle  chacune  de«> 
afiections  joue  un  rôle  assez  difficile  à  déterminer.  Ajoutons  cependant  queqûd" 
ques  débris  du  lichen  échappent,  sous  le  nom  de  strophulus,  au  naufrage  gHKial 
du  genre,  pour  figurer  plus  loin  dans  la  classe  des  malacUes  cutanées  accâks* 
telles,  entre  le  zona  et  le  prurigo;  mais  le  strophulus  de  M.  Hardy  n'est pa>^ 
strophulus  de  Bateman,  c'est  tout  simplement  un  j)rurigo  ou  un  lidien  decawf 
externe.  Ce  <pi'il  décrit  sous  le  nom  de  lichen  hypertrophiqiœ  n  est  que  les  nijc«* 
fongoïdes  généralisés.  (Voir  Mycosis,) 

Telles  sont  les  espèces  et  variétés  de  lichen  admises  par  les  auteurs.  Je  les  lit^ 
?!  l'appréciation  du  lecteur  sans  autre  commentaire  ni  réflexion  critique  (f^- 
l'exposé  qui  va  suivre. 

III.  Bu  licheu  cOiNSiDÉRÉ  comme  affection  spéciale  (séméiotique  cutanée  ^ 
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dade).    Il  existe  pour  moi  deux  grandes  classes  de  lidiens,  les  uns  de  cause  ex- 
tsme,  les  autres  de  cause  interne. 

Lie  lichen  de  cause  externe  est  dû,  soit  à  Faction  sur  la  peau  de  substances  irri- 
taateSy  soit  à  la  présence  de  parasites  végétaux  ou  animaux,  d*où  les  deux  espèces 
soÎTantes  :  lichen  artificiel,  lichen  parasitaire. 

L«  lichen  de  cause  interne  peut  être  symptomatique  de  quatre  maladies  consti*» 
tutionnelles  :  la  scrofule,  Tarthritis,  la  dartre  et  la  syphilis. 

L«  tableau  suivant  donne  Ténuméraiion  de  toutes  les  espèces  et  variétés  com- 
prises dans  ces  deux  classes  : 

•  UCIlKlf  DC  CAUSB  IXTCR5C. 

1*  Artificiel.  •  •  •    Agents  irritant». 

2-  Parasitaire  .  •  .(  f^i:»^»»,«  <»«»™*  «»^»^''  '««8*^^)- 

(  trichophytique. 

licbe:<  db  causb  intcrnc. 

l-Scrofuleux  .  .  .1  exanlhémt tique  (strophulus). 

I  agrius. 

1  circonscrit, 
pilaris I  P"  ''JTe'!'°P*V^  papilUire  ; 
*^  \  par  altération  fonctionnelle  de  la  papille, 

lividus. 

î- Herpétique...  |^^«iX«li,é. 

4*  STphilitiquc         I  ***^'*'*°  lenticulaire — syphilide  papuleuse  lenticulaice. 
*  *  '  t  lichen  miliaris  —  ayphilide  papuluu:»e  miliairc. 

Avant  de  commencer  la  description  particulière  de  cliacune  de  ces  espèces, 
je  rappellerai  que  toute  afTection  spéciale  présente  à  considérer  deux  ordres  de 
phénomènes  parfaitement  distincts  :  1^  des  phénomènes  communs,  génériques, 
dont  le  genre  n'est  lui-même  qu'une  sorte  de  formule  générale  et  abstraite; 
S*  des  phénomènes  propres  ou  exclusifs,  qui  résultent  de  sa  nature  même,  c'est- 
à-dire  de  la  maladie  dont  elle  est  la  traduction  sur  la  peau. 

Nous  avons  étudié  plus  haut  les  caractères  communs  du  genre  lichen  ;  il  nous 
reste  maintenant  à  Tenvisager  au  point  de  vue  des  modifications  que  la  maladie 
lui  imprime. 

I.  LiCHEif  DE  CAUSE  EXTER?(B.  Le  lichcn  est  une  forme  très-commune  de 
dermatose  provoquée.  Des  causes  nombreuses  et  diverses  peuvent  lui  donner 
naissance.  On  le  rencontre  particulièrement  chez  les  individus  que  leur  profession 
met  en  contact  incessant  avec  des  substances  plus  ou  moins  irritantes  ;  tels  les 
(gale  des  épiciers) ,  les  boulangers,  les  teinturiers,  les  maçons,  les  cri- 
\,  les  fileurs  de  laine,  les  ouvriers  qui  manient  les  verts  arsenicaux,  etc.  L'ex- 
position habituelle  à  une  chaleur  intense,  produit  le  même  résultat  sur  la  peau 
cbes  les  cuisiniers,  les  forgerons,  les  verriers,  les  faucheurs,  les  laboureurs,  etc. 
flichen  professionnel).  Les  mauvaises  conditions  hygiéniques,  le  changement 
d'air,  pour  les  jeunes  gens  arrives  nouvellement  à  Paris,  l'habitation  dans  une 
chambre  petite,  mal  aérée,  l'absence  des  soins  de  propreté,  ont  une  influence 
incontestable  sur  le  développement  de  cette  afTection.  (Strophulus  de  M.  Hardy,) 

Les  auteurs  ont  décrit  sous  le  nom  de  lichen  tropicus  une  éruption  qui  se 
produit,  ainsi  que  son  nom  l'indique,  sous  l'inQuence  de  la  température  élevée 
fies  contrées  tropicales  :  «  Dans  ces  climats,  dit  Bontius,  lorsque  la  sueur  a  été  ex- 
citée, il  se  manifeste  des  papules  rouges  et  rugueuses,  qui  le  plus  souvent  cou- 
vrent tout  le  corps,  et  qui  sont  accompagnées  d'un  prurit  très-violent.  Cette  érup- 
tion attaque  de  préférence  les  personnes  étrangères  à  ces  contrées,  mais  il  n'est 


zaciees  ou  psyaraciees,  etc.  i.etie  aiiection  est  toujours  Denigne,  et  sans  i 
sèment  sur  la  santé  générale.  Sa  marche  est  aiguë  ou  subaiguë,  et  s 
subordonnée  à  la  persistance  des  causes  qui  Tout  provoquée  et  qui 
tiennent. 

Le  lichen  doit  être  compté  au  nombre  des  formes  éruptivcs  que  le  méde 
développer  à  son  gré,  dans  un  but  expérimental  ou  thérapeutique.  J*ai  di 
leurs,  d*après  des  expériences  instituées  par  moi  à  cet  eflel,  Faction  toute 
et  véritablement  élective  exercée  sur  la  peau  par  Tipécacuanha  employé 
lions  sous  forme  de  pommade.  Cette  action  se  manifeste  d'abord  par  des  i 
difluses  sur  lesquelles  ne  tardent  ps  à  se  dessiner,  si  on  continue  les  frid 
])etites  saillies  papuleuses,  d'une  teinte  plus  animée.  Le  nombre  de  ces 
H*est  jamais  très-considérable.  Elles  sont  volumineuses,  bien  distinctes  i 
des  autres,  également  rouges  de  la  base  au  sommet,  et  dépourvues  d'aur 
eonférentielle.  Elles  disparaissent  en  général  sous  la  pression  du  doigt,  o 
par  de  simples  tractions  exercées  sur  la  peau;  mais  il  en  est  qui  ne  fontqi 
colorer  et  pâlir  légèrement;  toutes  reprennent  instantanément  leur  ap 
dès  qu'on  les  abandonne  à  elles-mêmes.  La  peau,  à  l'endroit  où  elles 
est  nide,  rugueuse,  sèche  au  toucher,  mais  sans  épaississement  notable, 
lade  éprouve  au  début  une  cuisson  rive  qui  témoigne  de  l'action  immédi 
duite  par  la  ponmiade  imtante  employée  en  friction,  et  plus  tartl,  la 
papules  sont  bien  manifestes,  un  prurit  des  plus  vifs,  très-incommode 
pendant  la  nuit.  L'éruption  ne  disparait  qu'avec  lenteur  ;  les  papules  oom 
par  pâlir,  puis  s'affaissent  graduellement  ;  leur  teinte  derient  bleuâtre  et 
Les  démangeaisons  persistent  jusqu'à  la  fin,  et  il  ne  faut  pas  moins  de  ui 
septénaires  pour  que  toute  trace  de  la  lésion  cutanée  se  soit  complétemeni 

Cette  affection  reproduit,  comme  on  voit,  tous  les  caractères  d 
lichen,  dont  elle  pourrait  être  considérée  comme  un  type,  au  point  de  t 
lésion  primitive.  S'il  y  avait  lieu  d'en  établir  le  diagnostic,  dans  un  cas  d 
la  reconnaîtrait  à  la  coloration  vive  et  animée  de  ses  papules,  à  leur  volu 
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yAiw  aussi  sur  la  face,  et  à  la  partie  supérieure  du  cou,  au  milieu  nukne  des 
«des  herpétiques.  Dans  tous  les  cas,  les  papules  affectent  une  disposition  spc- 
irie,  qui  Irahit  facilement  leur  origine,  soit  qu*eUes  se  réunissent  en  plaques 
ttttement  limitées  à  leurs  bords,  soit  qu'elles  figurent  des  courbes  plus  ou  moins 
Indues,  ou  même  de  véritables  cercles.  C'est  probablement  sur  des  faits  de  ce 
que  H.  Bevergie  s'est  basé  pour  admettre  la  contagion  du  lichen  ;  opinion 

■e  dans  une  certaine  mesure,  mais  qui  devient  insoutenable  dans  les  termes 
kolas  où  l'a  posée  sou  auteur. 

Le  lichen  fait  également  partie,  comme  on  sait,  des  éruptions  symptomatiques 
b  h  gale,  au  même  titre  que  le  prurigo,  l'ecthyma,  l'impétigo,  etc.  Sa  présence 
l'otraine,  relativement  au  pronostic  et  au  traitement  de  la  gale,  aucune  indica- 
in  particulière. 

Enfin,  j'ai  dit  plus  haut,  que  Gibert  avait  décrit  un  lichen  acarique.  Voici 
somment  il  s'exprime  à  ce  sujet  :  «  Cette  variété  se  montre  surtout  chez  les  cita- 
hs  qui,  vers  la  fin  de  l'été,  vont  séjourner  à  la  campagne,  dans  des  lieux  boisés 
A  se  rencontrent,  à  cette  époque  de  Tannée,  de  petits  acarus  végétaux  qui 
l'implantent  sur  la  peau  de  riionune,  et  y  meurent  proniptcment,  mais  après 
mir  déterminé  pendant  plusieurs  jours  de  très- vives  démangeaisons,  accompa- 
jêIh  de  petites  papules  plus  ou  moins  enflammées  au  cou,  aux  aisselles,  au  pU 
hi  coude,  aux  jarrets,  au  bas-ventre.  J'ai  connu  une  personne  qui  n'était  parve- 
■e  à  se  débarrasser  de  ces  éruptions  qu'en  brossant  soigneusement  la  peau, 
Mqu'elle  se  désbabillait  le  soir  en  rentrant  de  sls  excursions  diampétres.  » 

En  résumé,  quelles  que  soient  d'ailleurs  sa  forme  et  son  espèce,  le  lidien 
leetuse  externe  se  présente  à  nous  avec  tous  les  caractères  que  nous  avons  assi- 
fb  aux  afiections  de  cet  ordre  :  siège  de  prédilection  sur  les  parties  dccou- 
vtes,  irrégularités  de  forme  et  de  dispsition,  lésions  primitives  souvent  mul- 
ipks,  cause  facile  h  saisir,  marche  rapide,  durée  courte,  guérison  rapide  et  radi- 
ile. 

Le  traitement  est  toujours  simple.  La  première  indication  consiste  à  suppri- 
KT  la  cause.  S'il  s'agit  d'un  lichen  professionnel,  on  conseillera  le  repos  et 
il  topiques  éinolhents  el  résolutifs.  La  psore  sera  combattue  [)ar  la  friction  gêné- 
lie  avec  la  pommade  d'Heluiericti.  Enfin,  dans  le  lichen  trichophy tique,  tous  les 
fbrts  du  médecin  auront  pour  but  la  destruction  du  parasite  qui  entretient 
l  propage  l'affection  de  la  peau. 

U.  Lichen  de  cause  i>TEn>E.  11  se  subdivise  en  quatre  espèces  :  a.  le  lichen 
a^fuleux  ;  b.  le  lichen  arthriti([ue  ;  c.  le  lichen  licrpéti(|uc;  d.  le  lichen  syphili- 
^. 

A.  Lichen  scrofuleux.  Cette  espèce  comprend  surtout  le  strophulus  des  au- 
!urs,  et  certaines  formes  de  Uclien  agrius. 

L'alfection  hdiénoide  désignée  sous  le  nom  de  strophulus  par  la  plupart  des 
innatologistes,  n'est  pas  autre  chose  à  nos  yeux  qu'un  lichen  scrofuleux,  surve- 
Uit  dans  la  première  enfance,  au  moment  du  travail  de  la  dentition,  d'où  lui  est 
inue  la  dénomination  de  feux  de  dents,  que  le  vulgaire  a  pour  habitude  de  lui 
>pliquer.  L'éruption  débute  prescjue  toujours  par  la  face  et  les  parties  sujMi- 
eures  du  corps,  rarement  par  le  cuir  chevelu,  comme  il  est  presque  de  règle 
wirla  scroiulide  exsudaUve.  Aucune  région  n'est  d'ailleurs,  d'une  façon  absolue, 
l'abri  de  ses  atteintes.  Les  papules  sont  volumineuses,  tantôt  éi)arses,  isolées, 
iQtôt  plus  nombreuses,  rapprochées,  confluentes  (strophulus  confertus)',  leur 
A)ration   est  rosée  ou  rouge,  d'autres  fois  blanchâtre  avec  une  surface  unie 
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et  luisante  {strophulug  candidtu).  Le  prurit  qui  les  accompagne  est  en  f/UA 
très-modéré. 

Le  strophulus  n*est  pas  toujours  une  affection  exclusivement  papukuse.  QmI> 
quefois  ses  papules  sont  entremêlées  de  rougeurs  érjthémateoses  (ffrqpMn  »- 
tertinctus),  ou  bien  encore  surmontées  à  leur  sommet  de  vésicules  demi-lniii- 
parcntes.  Toutefois,  il  est  bon  d*étre  averti  que  la  papule  peut  revêtir  im  asped 
pseudo-vésiculeux,  sans  qu'il  y  ait  le  moindre  soulèvement  à  sa  surfue,  œdotf 
il  est  facile  de  s'assurer  en  piquant  avec  une  aiguille  la  partie  cuhniiiaiite  èi 
bouton. 

La  marche  du  strophulus  est  toujours  aiguë.  Il  ne  détermine  habitueU^nal 
aucun  changement  notable  dans  la  santé  des  enfants.  La  durée  moyenne  eAit 
un  à  deux  septénaii*es,  lorsque  tout  se  borne  à  une  seule  éruption  ;  mais  k  phi 
souvent  l'affection  se  prolonge  bien  au  delà  de  ce  terme,  par  le  fait  de  pouiiie» 
successives. 

Le  lichen  scrofuleux  peut  également  se  montrer  à  une  époque  plus  avancée  4 
la  vie,  et  cette  circonstance  suffit  pour  modifier  sensiblement  ses  caractères,  m 
laissant  toutefois  parfaitement  reconnaissable  le  cachet  particulier  que  lui  imfinK 
sa  nature.  C'est  à  cette  forme  de  scrofulidc  que  doivent  être  rapportées  un  eeriaii 
nombre  des  variétés  complexes  décrites  sous  le  nom  de  lichen  agrûu.  On  l'A- 
serve  principalement  à  partir  de  l'âge  de  douze  à  quinze  ans,  chez  les  enfiob 
d'un  tempérament  lymphatique.  Ici,  comme  dans  le  strophulus,  les  papules  «al 
plus  grosses,  plus  hypertropliiques  que  dans  les  autres  espèces,  et  ne  détermina 
que  des  démangeaisons  relativement  faibles,  si  on  les  compare  au  prurit  atroce  d 
permanent  du  lichen  a  petites  papules.  Enfin  ce  lichen  offre  ceci  de  remarquable, 
qu'il  est  susceptible  de  se  transformer,  d'aflecter  une  forme  composée,  «, 
si  l'on  aime  mieux,  de  se  compliquer  de  productions  vésiculeuses  et  pustu- 
leuses. H  se  transforme  assez  souvent  en  lichen  eczémateux  ou  en  eaém 
lichénoïde. 

L'éruption  que  je  viens  de  décrire  répond  trait  pour  trait,  comme  je  Fai  dit 
plus  haut,  au  lichen  agrius  de  M.  Devcrgie.  Elle  est  généralement  beaucoup  plos 
tenace  et  rebelle  que  le  strophulus  ou  liclien  scrofuleux  de  la  première  enbnœ. 
dont  elle  n'est  parfois  qu'une  sorte  de  continuation,  sous  une  forme  unpeuditC- 
rente  ;  et  il  n'est  pas  rare  de  la  voir  persister  pendant  des  mois  et  mêoK  de? 
années,  sans  aucun  intervallo  de  rémission  complète.  Lorsqu'elle  a  longtemp 
existé  sur  un  même  point,  lu  peau  devient  sèche,  rugueuse,  épaisse,  sillonnée, 
comme  dans  le  lichen  invétéré. 

Le  lichen  scrofuleux  présente  hubituellement  dos  relations  avec  des  atfediotf 
de  même  nature.  De  même  que  la  gourme  avec  laquelle  on  le  voit  coexister  w 
alterner  sur  le  même  sujet,  il  ouvre  le  plus  souvent,  sous  le  nom  de  strophulus.  b 
marche  des  accidents  de  la  scrofule.  Il  peut  disparaître  plus  ou  moins  oolDplé(^ 
ment  pour  récidiver  plus  tard  pendant  le  cours  de  la  première  période,  ou  fflèfflf 
pendant  le  cours  de  périodes  subséquentes  de  la  maladie  constitutionnelle. 

La  scrofulide  boutonneuse  sera  rarement  confondue  avec  une  autre  affectioe 
cutanée.  Le  strophulus,  en  raison  de  sa  persistance  et  dt^  l'apyrexie,  ne  saur» 
être  pris  pour  une  rougeole  boutoimeuse.  Le  lichen  scrofuleux,  lorsqu'il  se  coib- 
plique  d'eczéma  ou  d*impétigo  {forme  agrius),  est  souvent  difficile  à  reconnaîlffî 
mais  le  diagnostic  du  genre  n'ofire  plus  alors  qu'un  intérêt  très-secondaire,  ^ 
deux  affections  se  fondant,  si  je  puis  ainsi  dire,  l'une  dans  l'autre,  pour  constiloff 
une  espèce  unique.  Dans  les  cas  ordinaires  le  lichen  se  distinguerait  facilement  it 


LICHEN.  525 

Pccféma  en  tenant  compte  des  caractères  différentiels  que  nous  avons  donnés  [dus 
hat  dans  Thistoire  du  genre.  {Voy.  Diagnostic  du  lichen.) 

Le  stropbolus  ou  lichen  scrofuleux  du  premier  âge  pourrait  en  imposer  pour 
ne  syphilis  héréditaire.  Mais  les  phénomènes  éruptifs  sont  tout  autres  dans  Ja 
f^hilis  infantile,  où  Ton  trouve  du  coryza  chronique,  des  érythèmes,  des 
méoles,  des  jaques  muqueuses,  des  éruptions  papulo-pustuleusi*s  avec  ou  sans 
eieoriations,  des  éruptions  huileuses.  Le  siège  n'est  pas  le  même  :  la  scrofulide 
batonneuse  débute  à  la  face  et  sur  les  parties  supérieures  du  corps,  pour  de  là  se 
rfptndre  sur  d'autres  régions  de  la  peau  ;  la  syphilide  se  manifeste  d'ahord  et 
nrtoutaux  parties  sexuelles  et  à  Tanus,  sur  la  région  ombilicale,  à  la  face,  aux 
lèires.  Le  strophulus  n'apparaît  guère  que  vers  le  cinquième  ou  le  sixième  mois, 
bniis  que  les  manifestations  de  la  syphilis  ont  lieu  à  l'époque  de  la  naissance  ou 
peu  de  temps  après,  quelquefois  même  pendant  la  vie  intra-utérine. 

En  dehors  des  caractères  propres  aux  deux  éruptions,  on  trouverait  des  signes 
iitmctifs  dans  Thabitude  extérieure  et  la  constitution  de  l'enfant.  Le  contraste  est 
m  général  des  plus  frappants.  Dans  la  scrofule,  il  y  a  développement  exagéré 
fa  tissus  mous,  volume  énorme  des  membres,  et  comme  une  sorte  de  boursou- 
■ment  de  toutes  les  parties  du  corps;  dans  la  syphilis,  au  contraire,  l'enfant  est 
petit,  émacié,  flétri,  ridé,  à  membres  grêles,  semblable  de  tout  point  à  un  petit 
naXkri. 

Sans  être  grave  en  lui-même,  le  lichen  scrofuleux  entraine  un  pronostic  plus 
lirienx,  toutes  choses  égales,  que  les  scrofulides  sécrétantes,  en  raison  de  sa 
Anée  souvent  longue  et  de  l'état  de  souflrance  dans  lequel  il  jette  les  petits  ma- 
hdes,  par  le  fait  du  prurit  quelquefois  assez  vif  (jui  Faccompagiie. 

Le  traitement  varie  nécessairement  suivant  la  forme  de  l'affection  et  l'âge  de 
fenfant.  Dans  le  strophulus  ou  lichen  du  premier  âge,  on  se  contentera  d'entourer 
Feniant  de  précautions  hygiéniques  sévères,  en  surveillant  son  alimentation,  le 
hit  de  la  nourrice,  les  soins  de  propreté,  le  renouvellement  des  linges,  etc.  Si  les 
WTÉices  malades  paraissent  irritées  et  douloureuses,  elles  seront  recouvertes  de 
poudres  émollientes  de  riz,  de  fécule,  d'amidon.  Quelques  bains  adoucissants 
seront  utiles  au  déclin  de  l'éruption. 

Mais  le  strophulus  peut  se  prolonger  au  delà  de  sou  terme  ordinaire,  en  affec- 
tant une  tendance  à  la  chronicité  ;  il  convient  alors  de  sortir  de  l'cxpectation 
pour  recourir  aux  moyens  qu'il  nous  reste  à  indiquer. 

Ces  moyens  sont  locaux  et  généraux. 

Les  moyens  généraux  consistent  dans  l'emploi,  que  l'on  gradue  suivant  l'â^e, 
fa  sirops  antiscorbutique  et  de  proto-iodurc  de  fer,  administrés  purs  ou  dans 
Qne  petite  tasse  de  tisane  amèrc  de  houblon.  On  peut  également  prescrire,  de 
l^ps  en  temps,  un  léger  laxatif,  sirop  de  chicorée,  manne,  huile  de  ricin,  etc., 
poor  stimuler  les  fonctions  digestives  et  venir  en  aide  à  la  médication  générale. 

hrmi  les  moyens  locaux,  je  donne  la  préférence  à  l'huile  de  cade,  que  je  con- 
sMère  comme  le  modiûcateur  par  excellence  de  toutes  les  dartres  scrofuleuses, 
^en  particulier  de  la  scrofuhde  boutonneuse.  Je  remploie  presque  toujours  pure, 
^ous  forme  d'onctions,  ou  mieux  encore  de  frictions,  lorsque  les  symptômes 
inflammatoires  sont  complètement  tombés  ;  ces  applications  sont  répétées  tous 
l^deux  ou  trois  jours,  où  à  de  plus  longs  intervalles,  suivant  les  cas  et  le  résultat 
^enu.  Les  bains  sulfureux  et  alcalins,  les  bains  de  sels  ou  les  bains  de  mer, 
^^tituent  également  de  très-bons  moyens  à  opposer  au  lichen  scrofuleux  passé 
^  l'étit  chronique. 
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B.  lÀckm  arthritique.  Cotte  eipèce  comprend  trais  variéltt  prindpiki :k 
lidien  cîrcoiucrit,  le  lidien  pilaris  el  le  lichen  lividus. 

1*  Lidien  drconserU.  Les  auteurs  ont  oonibnihi  tous  ce  titre  deoKiibcliioi 
très-difTérentes,  l'une  d'origine  parasitaire,  dont  nous  avons  traité  pins  hMt 
(lidien  tridiophjftique),  l'autre  de  nature  arthritique»  dont  il  nous  reste  à  tuor 
les  carutères  spéciaux. 

Ainsi  que  son  nom  l'indique,  le  lichen  droonscrit  se  caractérise  tout  d'dMid  m 
yeux  de  l'obserrateur  par  une  sorte  de  concentration  des  phénomènes  éraftib 
sur  des  espaces  limités  de  la  peau  ;  les  papules  qui  le  constituent  sont  pelilii, 
nombreuses,  tellement  agglomérées  et  confluentes  qu'elles  se  conibndfent  à  km 
bases  les  unes  dans  les  autres.  De  là  résultent  des  plaques  granuleuses,  ditcm- 
ment  configurées,  en  général  asses  régulièrement  arrondies,  k  bords  ssiUab 
et  nettement  arrêtés.  Ces  plaques  ont  un  diamètre  de  3,  4  è  5  œntimèlnii 
rarem^t  plus  considérable;  d'abord  très-restreintes,  elles  s'accroissent  ka. 
tement  par  la  production  de  poussées  successives  à  leur  droonfiérence.  VaM 
coloration  rouge  ou  même  violacée  au  début,  elles  ne  tardent  pas  à  ae  recouvrira 
petites  squames  minces,  très-adhérentes,  d*une  tdnte  grise  ou  blanchltrs.  Bb 
sont  le  ûége  de  picotements  et  d'élancements  plutôt  que  de  Téritables  déasi^ 
geaisons.  Après  une  certaine  durée,  les  papules  s'ailaissent  gradueÛement  do  ecilii 
à  la  périphérie,  la  coloration  morbide  s'aflaiblit  et  finit  par  s'étdndie»  et  ■ 
moment  arrive  où  la  plaque  ne  se  distingue  plus  des  téguments  voisins  qHSfV 
un  léger  épaississement  de  la  peau  avec  exfoliation  à  sa  surface.  Dans  cet  étal^b 
lichen  circonscrit  ressemble  beaucoup  à  l'eczéma  sec  de  même  nature,  dont  M 
l'avons  en  effet  diflërendé  dans  l'histoire  du  genre.  Nous  pouvons  lyoatflr  fM 
beaucoup  de  nos  ecsémas  du  dos  des  mains  ne  sont  pour  les  Willanistes  fie  As 
lichens  circonscrits  :  erreur  de  genre  qui  importe  peu,  la  nature  des  deux  sib- 
tious  étant  la  môme. 

Le  lichen  circonscrit  a  des  lieux  bien  marqués  de  prédilection;  c*est  sur  le  coté 
externe  des  membres,  sur  la  face  dorsale  des  avant-bras  et  des  mains,  au  firant, 
sur  les  parties  génitales  que  surtout  on  le  rencontre.  Les  plaques  sont  plus  ou 
moins  nombreuses,  dispersées  sur  les  dinéi*ents  points  d*éleclion,  ou  réunies  sur 
une  môme  région  ;  dans  ce  dernier  cas,  elles  peuvent  se  joindre  et  se  déforiuer 
mutuellement  par  leurs  bords  contigus. 

Cette  variété  de  lichen  est  des  plus  tenaces,  et  persiste  souvent  pendant  de$ 
mois  et  des  années.  Elle  est  très-sujette  à  récidive,  et  présente  parfois,  à  cet  éganl, 
une  sorte  de  périodid té  en  rapport  avec  les  saisons.  Cependant,  s*il  est  impossible 
de  fixer  un  terme  approximatif  à  sa  durée,  il  faut  savoir  qu'elle  est  destinée  i 
disparaître  après  un  certain  temps,  et  d*une  manière  définitive,  par  le  fait  méiDe 
de  révolution  spontanée  de  la  maladie  constitutionnelle. 

Le  diagnostic  du  lichen  circonscrit,  considéré  comme  espèce,  n*esl  pas  toujoms 
facile  à  établir.  L'atVection  qui  s'en  rapprociie  le  plus  est  assurément  le  hàfA 
parasitaire;  mais  l'examen  des  |)oiis  nous  fournit  ici  des  l'enseignemeuts  précieux* 
on  les  trouve  altérés  dans  leur  structure,  cassés  et  revêtus  d*une  gaine  MaDcb^ 
particulièi'e,  s'il  s'agit  d'un  lichen  trichophy tique.  La  présence  d'anneaux  berp^ 
tiques  ou  de  débris  de  cercles  d'herpès  sur  le  visage,  le  cou,  le  dos  des  mains  el 
sur  d'autres  régions  suilirait  pour  rendre  toute  méprise  impossible. 

Le  lidien  scrofuleux  olfre  bien  peu  d'analogie  avec  l'esjièce  qui  nous  occupa- 
Se  manifestant  surtout  dans  le  jeune  ûge,  il  se  développe  en  général  sur(k 
larges  surfaces  ;  ses  japules  sont  volumineuses  et  recouvertes  pour  la  plu|drt 
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iMcules  et  de  pustules.  Très-rarement  circonscrit ,  il  se  montre  alors  presque 
lyoars  sur  les  plis  du  jarret  ou  du  coude,  c'est-à-dire  sur  des  points  qui  éloi- 
cnt  aussitôt  l'idée  d'un  lichen  arthritique.  Celui-ci  ofire  des  caractères  tout 
fmôi  de  siège,  d'aspect,  d'exacte  circonscription  ;  ses  plaques  sont  sèches, 
rméesde  petites  papules  agglomérées,  sans  mélange  d'autres  éléments  éruptifs; 
fin,  les  sensations  morhides  sont  plus  accusées  que  dans  le  lidien  scrofuleux, 
déforme  difTérente. 

Dnous  resterait  à  distinguer  le  lichen  circonscrit  des  espèces  dartreu^et  syphî- 
ique;  mais  l'ordre  logique  des  choses  nous  oblige  à  réserver  pour  le  moment  ce 
NÂle  point  de  diagnostic. 

S*  Uchen  pilaris  (cutis  anserina).  Le  lichen  pilaris  est  caractérisé  par  des 
fuies  traversées  par  un  poil,  et  plus  volumineuses  que  celles  du  lichen  ordi- 

RTC. 

Dpeut  se  développer  sur  tous  les  points  de  la  peau  que  recouvrent  des  poils, 
lais  plus  particulièrement  dans  la  barbe,  sur  la  région  antérieure  de  la  poitrine  et 
irh  face  externe  des  membres. 

rétablis  deux  variétés  importantes  de  lichen  pilaris,  d'après  les  différences  que 
rbente  la  lésion  élémentaire  :  a.  un  lichen  {)ar  hypertrophie  papillaire  ;  b.  un 
len  par  altération  fonctionnelle  de  la  papille. 

a.  Dans  la  première  variété,  on  trouve  de  grosses  papules  traversées  par  un 
d  ï  leur  centre,  et  constituées  évidemment  par  l'hypertrophie  du  follicule  pileux 
1  de  la  papille  pilifère.  Les  parties  affectées  offrent  un  aspect  rugueux  qui  rap- 
iBe  assez  bien  cet  état  particulier  de  la  peau  désigné  communément  sous  le 
Dm  de  chair  de  poulCy  d'où  la  dénomination  de  cutis  anserina  donnée  à  cette 
mie  de  lichen. 

Les  démangeaisons  sont  peu  vives  et  habituellement  remplacées  par  des 
cotements.  La  chute  des  ])oils  ne  survient  qu'après  une  longue  durée  de 
iffection. 

Cette  variété  se  dislingue  de  Tacne  pilaris  par  son  siège  anatomique  et  la  forme 
s  sa  lésion  primitive  :  par  son  siège,  qui  a  lieu  dans  le  follicule  pileux  lui- 
lème,  et  non  dans  les  glandes  sébacées  annexées  à  cet  organe  ;  par  sa  forme  pri- 
litive,  qui  est  une  papule  acuminée  constituée  par  le  follicule  hypertrophié,  et 
ar  conséquent  bien  différente  de  la  papulo-pustule  ombiliquée  de  l'acnc 
Btris. 

h.  Dans  la  seconde  variété  de  lichen  pilaris,  la  papille  pilifère  présente  une 
;nîe  altération  fonctionnelle.  Elle  ne  donne  plus  naissance  au  poil,  mais  sécrète  en 
iphce  une  matière  glutineuse  qui,  examinée  au  microscope,  se  montre  com- 
NMée  de  cellules  épidermiques  molles,  de  forme  polyédrique  et  pourvues  d'un 
*ojiu  très-apparent.  Ce  lichen  pilaris  offre  donc  une  certaine  analogie  avec  le 
pityriasis  capitis  caractérisé  par  une  hypersécrétion  d'épiderme  qui  se  fait  aux 
^pens  des  parois  du  follicule  pileux.  Il  en  diffère  cependant  par  le  siège 
le  h  sécrétion  morbide,  qui  a  lieu  dans  la  papille  elle-même,  et  par  la  nature  du 
itKluit  sécrété,  dont  l'organisation  est  beaucoup  plus  rudimentaire  que  dans  le 
•itjriasis,  où  l'on  observe  de  véritables  cellules  épidermiques  aplaties,  déformées 
l  disposées  sous  la  forme  de  lamelles  ou  furfures. 

Le  lichen  pilaris  par  altération  fonctionnelle  de  la  papille  offre  des  symptômes 
uilui  sont  propres.  Ses  papules  sont  petites,  déprimées  à  leur  partie  centrale, 
une  couleur  jaunâtre  ou  brunâtre,  ordinairement  disposées  en  plaques  plus  ou 
loins  étendues.  Ces  plaques  ont  un  aspect  singulier  et  tout  à  fait  caractéristique: 
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elles  ressemblent,  qu'on  me  passe  cette  expression,  à  une  croûte  de  pan  légèie- 
ment  brûlée  et  râpée  superficiellement. 

Les  éléments  du  poil  cessent  d  être  sécrétés  de  bonne  lieure  ;  aussi  les  pspaki 
ne  sont  pas  traversées  par  un  poil  comme  celles  du  lichen  par  hypertrophie  pi|iil- 
laire. 

Le  liclien  pilaris  (Kir  altération  fonctionnelle  se  sépare  du  pityriasis  capilis  fv 
sa  forme  primitive,  qui  est  une  papule,  et  par  les  caractères  particulien  de  m 
exfoliation. 

Dans  Tacne  pilaris,  on  trouTe  une  papulo-pustule  ombiliquée,  rouge,  indurie, 
qui  se  recouvre  d*une  croûte  jaunâtre  et  légèrement  déprimée  à  sa  partie  coh 
traie.  La  lésion  ne  porte  pas  sur  le  follicule  pileux,  ou  ne  l'atteint  que  tardi» 
ment,  par  propagation  du  travail  morbide  développé  dans  les  glandes  annexéeil 
cet  organe.  Elle  laisse  fréquenunent  à  sa  suite  des  cicatrices  blanches  et  iai3i' 
biles.  Il  ne  faut  pas  confondre  le  lichen  pilaris  avec  Yichthyosepilariif  improp* 
ment  décrite  (lar  MM.  Devergie  et  Hardy  sous  le  nom  de  pityriasis  pilaris. 

C.  Lichen  lividwt.  J'ai  depuis  longtemps  fait  connaître  une  variété  deGdia 
non  décrite  par  les  auteurs,  et  que  j'ai  nommée  lichen  à  papules  déprimm. 
Cette  alVection  n'est  pas  très-rare.  Elle  est  caractérisée  par  des  papules  plus  wlt 
mineuses  que  celles  des  autres  variétés  de  lichen,  larges,  aplaties,  tantôt  dW 
minées,  tantôt  se  réunissant  par  groupes  de  deux,  trois,  quatre  et  en  {dus  gmi 
nombre,  pour  constituer  des  plaques.  Ces  papules  sont  en  général  distindttki 
unes  des  autres,  souTent  luisantes  et  comme  vernissées  à  leur  surface,  et  (cth- 
nées  {)ar  un  bord  circulaire  quelquefois  légèrement  saillant  eu  forme  de  a» 
gelle.  Les  démangeaisons  sont  nulles  ou  peu  marquées. 

Dans  quelques  circonstances,  l'éruption  revêt  une  teinte  violacée  ;  les  fSfàs 
sont  mélangées  de  taches  hémorrliagiques  et  entourées  d'mie  auréole  livide  :  cat 
à  cette  variété  que  les  auteurs  ont  im])osé  le  nom  de  lichen  lividus.  Celui-ci  n'est 
donc  (]u*un  lichen  ù  papules  déprimées  avec  la  tendance  spéciale  aux  extrans^ 
tions  sanguines  qu'on  rencontre  si  souvent  dans  les  afTections  arthritiques. 

Le  lichen  à  ppulcs  déprimées  sedévelopi^e  de  préférence  sur  le  front,  ienei* 
ton,  le  nez,  les  oreilles  et  les  membres.  11  peut  également  se  montrer  sur  le  tronc, 
où  je  l'ui  fréquemment  observé.  Sa  marche  est  lente,  et  sa  durée  moyenne  Je 
cinq  à  six  septénaires.  11  ne  détermine  aucun  trouble  notable  de  la  santé  lorscpi'i 
est  simple  ;  mais  la  l'orme  lividus  coïncide  en  général  avec  d'autres  phénomènes 
dedébiiitation. 

Cette  alTection  se  distingue  de  la  syplûlidc  papuleuse,  avec  laquelle  on  la  con> 
fond  le  plus  ordinairement,  par  les  caractères  bien  défmis  de  ses  papules,  pirktf 
coloration  violaciV,  et  dans  certains  cas,  par  la  présence  de  vériUd)lcs  ecchpiose! 
dans  le  tissu  de  la  peau.  La  syphilide  coexiste  d'ailleurs  presque  toujours  aw 
des  plaques  muqueuses  et  l'ongorgement  des  ganglions  lymphatiques,  ce  qui  ni 
jamais  lieu  )iour  le  lichen  à  papules  déprimées.  Enfm,  il  est  bien  rare  que  cela- 
ci  soit  absolumoiU  (léjHnir\  u  de  prurit,  comme  il  est  de  règle  pour  le  lichen  spéd* 
fique. 

Les  éléments  du  psoriasis  guttata  sont  recouverts  de  squames  blanches  et  na- 
crées, différentes  à  tous  égards  de  l'épiderme  blanc  et  lisse  qui  lait  cor|is  aTecb 
papule  déprimée  du  lichen.  Le  prurit  est  moins  marqué  dans  le  psoriasis.  L'exa- 
men des  coudes  et  des  frcnoux  éclairerait  au  besoin  le  diagnostic. 

Traitement  du  lichen  arOiritiqne,  Les  préparations  alcalines,  administnif 
intiu  et  extrà^  occupent  la  première  place  dans  le  traitement  du  liclieu  arthri* 
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ique,  quelle  que  soit  d'ailleurs  sa  forme  ou  variété  de  forme.  On  prescrira  Teau 
klUiy  aux  repas,  le  bicarbonate  de  soude  à  la  dose  de  (^jiO^  O^'ySO  et  jusqu'à 
I  gnmme  et  {■'«SO  par  jour,  sous  forme  de  sirop,  dont  le  malade  prendra  une, 
Ibox  à  trois  cuillerées  à  bouclie  par  jour,  dans  une  tasse  de  tisane  amèrc.  On 
NHirra  recourir  également,  dans  certains  cas,  aux  préparations  de  coldiique,  aux 
artimoniaui. 

Ia  médication  locale  varie  suivant  la  forme  du  lichen. 

Contre  le  lichen  circonscrit,  on  a  conseillé  un  grand  nombre  de  pommades,  les 
composées  de  sels  mercuriels  incorporés  à  Taxongc  en  proportions  diverses, 
au  suUkte  jaune  de  mercure,  au  protochlorure  et  au  proto-iodurc  du 
■lue  métal,  etc.,  et  les  autres  ayant  pour  bases  des  substances  astringentes, 
mÎD,  oxyde  de  âne,  sous-nitrate  de  bismuth,  etc.,  parfois  associées  à  des  modi- 
ioteors  du  système  nerveux,  comme  le  chlorolorme  et  le  camphre.  C'est  dans  le 
idm  circonscrit  que  les  cautérisations  avec  le  nitrate  d'argent  trouvent  plus 
féôalement  leur  emploi,  ^e  préfère  de  beaucoup  à  tous  ces  moyens  les  applica- 
Bai  d'huile  de  cade  que  je  fais  répéter  tous  les  deux  ou  trois  jours.  On  retire 
%riemeat  de  grands  avantages,  dans  les  mêmes  cas,  de  lotions  &ites  avec  une 
■Mon  de  glycérine  ou  de  saponine  et  une  faible  dose  de  carbonate  de  soude  : 
M  de  son,  500  grammes;  glycérine  anglaise,  30  grammes;  carbonate  de  soude* 
1^35  à  1  gramme.  Le  malade  prend  concurremment  des  bains  alcalins  et  de  va- 
;  ou  même  des  douches  sur  les  régions  aflectées. 

Les  moyens  qui  précèdent  conviennent  parfaitement  au  lichen  pilaris;  seule- 
9  comme  cette  forme  se  montre  sur  des  parties  velues,  il  est  tout  d'abord 
Bènssaire  de  couper  les  poils  aussi  près  que  )K)s$ible  des  surfaces  malades. 

Les  cautérisations  avec  la  teinture  d'iode  m'ont  paru  modifier  avantageusement 
hlicfaen  par  altération  fonctionnelle  de  la  ])apiile. 

Enfin,  contre  le  lichen  à  papules  déprimées,  j'ai  retiré  de  grands  avantages  de 
r<Di|iloi  des  bains  sulfureux  et  des  douches  sulfureuses.  S'il  y  avait  une  tendance 
■uquée  aux  hémorrhagies,  chez  un  individu  affaibli  ou  avancé  en  âge,  il  faudrait 
SI  premier  lieu  fortifier  la  constitution  par  un  régime  et  un  traitement  convenables. 

D.  LUAtn  herpétique.  Nous  retrouvons  ici  les  deux  principales  variétés  de 
iehen  admises  par  les  auteurs  anglais,  le  lichen  simplex  et  le  lichen  agrius,  cette 
bnière  expression  étant  comprise  dans  toute  la  rigueur  de  son  sens  élymolo- 
pp^  (oypioc,  ferox). 

Le  lichen  herpétique  présente  quelquefois  une  certaine  acuité  à  son  début,  mais 
a  marche  est  essentiellement  chronique.  Ses  papules  sont  petites,  acuminées,  de 
imème  couleur  que  la  peau,  ordinairement  réunies  en  groupes  disséminés  sur 
B  larges  surfaces.  Ces  groupes  sont  très- variables  en  étendue,  de  forme  irrégulière 
t  indécise,  diffus  et  mal  limités  à  leurs  bords.  On  les  trouve  principalement  au 
Ni,  à  la  face  interne  des  membres,  dans  le  sens  de  la  flexion.  Leur  nombre,  d'à- 
M  peu  considérable,  se  multiplie  avec  le  temps  par  des  poussées  qui  se  succè- 
int  tantôt  sur  un  point,  tantôt  sur  un  autre  point,  sans  qu'il  soit  possible  d'as- 
gner  un  terme  aux  progrès  de  l'éruption. 

Cestdans  le  lichen  herpétique  que  le  prurit  atteint  son  plus  haut  degré  d'inten- 
té. Les  expressions  manquent  pour  rendre  les  souffrances  que  détermine  parfois 
itie  cruelle  affection.  La  membrane  cutanée  devient  le  siège  des  sensations  les 
lus  douloureuses  et  les  plus  pénibles.  Pour  apaiser  la  démangeaison,  le  malade 
^  gratte  avec  une  sorte  de  fureur,  et  l'action  de  ses  ongles  ne  lui  suffisant  bientôt 
lus,  il  ne  recule  pas  devant  femploi  de  corps  durs  ou  acérés,  tels  que  des  étrilbsy 
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des  brosses,  au  moyen  des({uels  on  le  voit  se  ratisser  sans  cesse  el  se  déd 
peau.  Ce  prurit  est  suîet  à  des  redoublements  ou  paroxysmes,  mais  la  ré 
n'est  jamais  complète.  Certaines  circonstances  ))araissent  influer  puim 
sur  ses  retours  et  sur  son  intensité  :  c'est  le  soir,  la  nuit,  après  les  repas,  i 
travail  ou  un  exercice  quelconque,  qu'il  se  manifeste  de  préférence.  D  sol 
lois  d'une  émotion  vive,  d'un  brusque  changement  de  température  pour 
voquer  l'explosion  subite.  Pendant  ces  crises,  le  malade  ne  peut  goûter 
instant  de  repos.  C'est  eu  vain  qu  il  clierche  dans  le  sommeil  un  calme  i 
tané  à  ses  souffrances  :  la  démangeaison  redouble  et  s'exaspère  au  delà  < 
mesure,  sous  l'influence  de  la  chaleur  du  lit.  11  est  alors  contraint  à  se  le 
s'exposer  à  l'air,  pour  se  frictionner,  se  faire  des  lotions  froides,  s'étendn 
le  sol,  etc.,  et  c'est  ainsi  que  s'écoule,  lentement  et  péniblement,  la  n 
partie  de  la  nuit. 

Lorsque  le  lichen  se  propage  aux  muqueuses  extérieures,  il  y  profc 
troubles  spéciaux  en  rapport  avec  la  sensibilité  des  tissus  qu'il  attaqu 
ainsi  que  dans  le  lichen  des  parties  génitales  il  n'est  pas  rai*e  de  Toir  11 
thésic  de  la  peau  se  propager  à  ces  organes,  et  devenir  une  cause  d'onan 
de  nymphomanie. 

Parmi  les  phénomènes  communs  ou  génériques  du  lichen,  nous  avi 
certaines  altérations  de  texture  de  la  i)eau,  son  épississement,  l'état  de  se 
de  sa  surface,  l'exagération  de  ses  plis,  etc.  :  nulle  autre  espèce  ne  les] 
au  même  degré,  et  d'une  manière  aussi  hâtive  que  le  lichen  herpéti([ue.  E 
temps,  et  par  le  fait  du  traumatisme  qui  résulte  des  manœuvres  employée 
malades  pour  calmer  le  prurit,  les  papules  irritées  se  recouvrent  de  vé» 
de  croûtes,  presque  aussitôt  déchirées  ou  arrachées  par  les  ongles  ;  les 
sont  rouges,  excoriées,  douloureuses,  sillonnées  de  toutes  parts  de  traîn 
ràtres  et  sanfriantes.  C'est  le  lichen  aj^^rius  à  petites  papules,  qu'il  ne  faut  j 
fondre  avec  le  lichen  agrius  scrofulcux ,  précédemment  décrit. 

Le  lichen  herpétique  est  une  alTcction  presque  toujours  chronique,  i 
est  indéterminée.  11  coïncide  ou  alterne  fréquemment  avec  diverses  afTecti 
veuses,  telles  que  gastralgies,  migraines,  névralgies  intercostales,  et  autr 
festations  de  la  dartre.  Il  présente  parfois  des  améliorations,  bientôt  si 
revirements  soudains,  sous  Tinfluence  des  causes  les  plus  légères  ;  et  ch; 
cidive  semble  ajouter  encore  à  sa  ténacité  et  favoriser  sa  tendance  à  la  géi 
tion. 

Le  lichen  herpétique  offre  des  traits  trop  fortement  accusés  pour  que 
gyiostic  soit  l'objet  de  sérieuses  difficultés.  La  seule  variété  arthritique  < 
puisse  à  la  rigueur  lui  opposer  serait  peut-être  le  lichen  circonscrit.  Mii 
différences  entre  ces  deux  affections  !  D'un  côté,  c'est  une  éruption  en 
disséminés,  à  forme  indécise,  irrégulière,  situés  à  la  face  interne  des  m 
s'accompngnant  d'un  prurit  intense  et  persistant  :  voilà  pour  le  lichen  db 
d'un  autre  côté,  plaques  arrondies,  bien  circonscrites,  occupant  le  dos  de 
des  pieds,  des  avant-bras,  et  en  général  la  face  externe  des  membres;  pn 
déré,  habituellement  remplacé  par  des  picotements,  des  élancements,  de 
son  :  voilà  pour  le  lichen  arthritique.  Il  nous  a  presque  suffi  de  renve 
quelque  sorte,  les  caractères  de  l'une  de  ces  espèces  pour  obtenir  les  ci 
de  l'autre. 

Le  lichen  agrius  herpétique  se  distingue  également  du  lichen  agrius  sci 
par  des  signes  faciles  à  saisir.  Le  premier  n'apparaît  guère  que  dans  Tâge 
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i  dwi  des  si^eU  doués  d'ua  tempérament  nerveux;  il  est  remarquable  par  la 
enté  de  ses  papules  et  la  violence  du  prurit  qu'elles  déterminent  ;  les  vésicules 
{li  le  compliquent  sont  transparentes  et  donnent  lieu  à  de  légères  concrétions. 
A  deuxième  se  montre  surtout  de  douze  à  quinze  ans,  chez  des  enfants  lympha- 
iqifis;  ses  papules  sont  grosses,  hypertropliiques,  compliquées  d*éry thème,  de 
évcoles  et  même  de  pustules,  tous  phénomènes  dont  l'ensemble  contraste  sin- 
lalièrement  avec  le  peu  d'intensité  des  sensations  morbides. 

l^prcnostic  du  lichen  herpétique  se  déduit  des  considérations  qui  précèdent. 

Cest  de  toutes  les  espèces  la  plus  grave,  soit  qu'on  la  juge  au  point  de  vue 
ertrônt  de  ses  phénomènes  propres,  c'est-à-dire  comme  simple  aiïection  de  la 
Mm,  soit  que  l'on  considère  plus  spécialement  l'influence  moÂifique  qu'elle  tra- 
hôt  sur  cette  membrane. 

Le  traitement  du  lichen  herpétique  a  pour  base  l'emploi  des  préparations  arse- 
înles,  soit  l'acide  arsénieux  ou  l'arséniate  d'ammoniaque  en  solution,  soit  Tarse- 
Mte  de  fer  en  pilules.  Ces  médicaments  seront  administrés  à  doses  croissantes, 
js'il  est  souvent  nécessaire  de  porter  assez  haut,  pour  obtenir  un  résultat  satisfai- 
int.  Leur  action  doit  alors  être  surveillée  avec  le  plus  grand  soin,  car  la  tolérance 
trie  suivant  les  malades,  et  les  phénomènes  d'intoxication  se  développent  quel- 
mGms  avec  une  grande  rapidité.  Il  faut  aussi  tenir  compte  de  l'état  des  voies 
ipitîves. 

Gomme  l'effet  thérapeutique  est  souvent  assez  lent  à  se  produire,  on  s'efforcera, 
irtous  les  moyens  possibles,  de  calmer  le  prurit  si  violent  que  détermine  cette 
iaction.  (Voy.  Traitement  du  genre.) 

Enfin,  dans  les  cas  rebelles,  on  pourra  envoyer  les  malades  à  Plombières,  à 
,  Bourboule,  ou  leur  conseiller  une  eau  sulfureuse  légère,  telle  que  celles 
Uriige,  de  Saiut-Cervais,  etc. 

D.  Lichen  syphilitique.  J'en  admets  deux  formes  distinctes,  que  j'ai  désignées 
RIS  les  noms  de  syphilide  papulcuse  leiiliculaire  et  de  syphilide  papuleuse  uii- 
lire;  mais  ce  sujet  est  confié  «H  un  autre  collaborateur.  (Voir  ci-après.)    Bazln. 

IMCÊOSK  SYPHILITIQUE  (syphilide  papuletise  lichénoide).  Cette  érup- 
on  n'a  été  bien  distinguée  des  autres  syphilides  qu'à  partir  de  Carmicliaêl,  le 
ranier  syphiliographe  qui  ait  adopté  le  nom  de  papule  emprunté  h  la  classifî- 
ition  dermatologique  de  Willan.  Jusque-là  toutes  les  syphilides  étaient  des 
utules,  et  celles  que  nous  appelons  maintenant  des  syphilides  papulcuses  étaient 
n  pustules  rouges,  dures,  ]>etites,  sèches,  merisées,  tuberculeuses. 

Les  syphilides  papuleuses  sont  aujourd'hui  bien  connues,  grâce  aux  travaux 
bKett,  Cazenave,  Ricord,  Bassereau,  Bazin,  Hardy.  Elles  forment  deux  variétés 
lincipales  :  la  syphilide  à  petites  papules,  arrondies  ou  coniques,  ou  syphilide 
iokfitoû/e,  et  la  syphilide  à  larges  papules,  sèches  ou  liuniiaes,  ou  syphilide 
lÊfuleuse  plate.  Il  ne  doit  être  question  ici  que  de  la  première. 

Li  syphilide  lichénolde,  ou  lichen  syphilitique,  est  une  des  manifestations  les 
'ds  communes  et  les  plus  précoces  de  la  syphilis  secondaire.  Elle  coïncide  qucl- 
lœibisavec  la  roséole  ou  avec  d'auti*es  formes  éruptives,  également  superficielles, 
lie  est  caractérisée  pur  de  petites  granulations  rouges,  saillantes,  coniques,  glo- 
rieuses ou  légèrement  aplaties,  du  volume  d'une  lentille  ou  un  peu  plus.  Ces 
f^ulations  présentent  à  leur  début  une  coloration  rouge  assez  nette,  mais  qui 
ivieiit  graduellement  plus  foncée,  en  se  rapprochant  de  la  teinte  cuivrée,  pour 
^iidre  à  la  fin  une  teinte  plus  brune,  bronzée.  Cette  dernière  coloration  persiste 
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kmgleiiips,  et  on  laretfouf»  «Moie  apite  YtÊkSmmÊÊmkébWÊÊi^l^iÊÊÊkkB 
dflmt  k  oofention  rooge  diiptrdt  «ms  k  ptmka  en  dp|m.Mii  i  k'iili 
cokntioo Imma ne s*effMe qu'en  partie soof  cettapMMMiL 

au  eomDMnoement  de  réruplioii,  ks  pepuks  du  Ikimâ 
des  nillîee  dures,  pkines  et  fiêsei.  BknIM,  sur  k  suibee,  Ti 
détache»  et  une  desqnamnialion  asseï  maïqnée  s'iqpèra  a 
mas  sont  minces  et  bbnobes  ;  en  se  détaillant  d'abord  i  knr  cà 
Arment  autour  de  k  pq^  un  petit  liséré  bkne  sur  léipd  réaohria  ÉEtta 
beaucoup  insisté. 

Dans  quelques  cas  k  desquammatkn  est  plus  pronsneée;  ke 

{dus  ^Masses,  légbrmnent  imbriquées  les  unes  sur  les  anfiw  ;  en  a  ahff»«to  èi^ 
tion  qui  n'est  {dus  simplement  papukuse,  et  qu'on  a  ***"g"ffi  aswi  kiaé^ 
nffàUide  papmbhsquomeiÊBe. 

Dans  d'autres  cas  k  papuk  est  reoounrte  d'une  couohe  ^pidenniqi»  éÊtéifÊ 
manente,  résistante.  L*érupCion  ferme  akrs  enoon  une  nriélé, 
crête  et  localisée,  connue  sous  k  nom  de  igfkUUe  earméè. 

Du  reste,  k  ferme  seuk  des  papules  a  suffi  pour  établir  des 
les  éruptkns  :  on  a  donné  k  nom  de.ijipfttlMfe  knCfeailanns  à  cela  tel  krfl» 
pules  ont  k  forme  et  k  tolume  des  kntilks,  et  de  ig/kUie 
dont  ks  pustules  sont  rondes,  ^buleuses;  on  a  aussi  rattaché  an  lii 
Etique  k  gj/philide  papuleum  mUmire^  qui  rentre  {dutM  dans  k 
lides  Téskmkuses. 

liS  MjphiMfi  papnln  nqpumnnnr  ipnnrnifp  dn  prMilnf f inn  k  fiaHiÉiiisil 
el  k  pUÎite  des  pieds.  D  en  est  de  même  de  k  sjpUSde  eonéé.  Qnaiilàk'fjili'; 
lide  loiticukire,  on  robsenre  surtout  à  k  partk  postérieurs  du  eoo,  saiCimA 
sur  k  poitrine,  sur  le  dos,  sur  le  tronc  et  sur  Im  menénes,  princqiâeariMI' Jà 
cuisses  et  aux  bras.  La  syphîlide  granuleuse  se  montre  surtout  dans  le  dbs 
naso-bUal,  autour  des  lèvres  et  au  menton.  Les  saillies  qui  la  constituent  md 
généralement  groupées,  alignées  de  manière  h  former  une  traînée  oblongue,  osi 
décrire  des  cercles  ou  des  segments  de  cercle.  Les  papules  sont  quelquefois  a- 
fkmmées  à  leur  sommet,  et  un  certain  nombre  d*entre  elles  sont  le  siège  tvBt 
exhalation  légère  de  sérosité  purulente  qui  soulève  un  peu  l'épiderme,  et  ksr 
donne  l'apparence  de  vésicules  ou  de  pustules.  Celles-ci  sout  éphémères,  se  déchi- 
rent bientôt,  et  forment  en  se  desséchant  des  croûtes  superficielles. 

Le  lichen  syphilitique,  avec  ses  différentes  variétés,  se  développe  d'une  omaii^ 
iantôt  brusque,  tantôt  plus  lente.  Dans  le  premier  cas,  tout  le  corps  peut  se  tm* 
ver  couvert  par  l'éruption  dans  l'espace  de  huit  à  dix  jours.  Dans  k  seoûol,  k 
papules  s'élèvent  insensiblement,  arrivent  à  leur  développement  complet,  lébt* 
cèdent  ;  puis  une  nouvelle  poussée  se  fait,  et  à  mesure  que  les  premières  pfsk 
s'afiBiissent,  les  autres  surgissent  et  s'accroissent.  On  voit  quelquefiris  desfluUii 
ainsi  aflectés  de  poussées  papuleuses  successives  durant  plusieurs  mois,  et  arfa^ 
pendant  une  année  ou  deux.  Après  que  l'éruption  a  disparu,  k  place  occupée  ff 
les  papules  parait  souvent  gaufrée,  parsemée  d'éraillures  ou  de  cicatrices,  l>ei 
qu'il  n'y  ait  eu  ni  ulcération  ni  suppuration.  C'est  que  le  tissu  de  la  papule  éetf^ 
tait  les  fibres  du  derme,  lesquelles  sont  restées  dissociées  après  la  résorptioo  Je 
ce  tissu,  comme  dans  les  vergettures  par  distension  de  la  peau. 

Ces  éruptions  ne  sont  pas  toujours  la  suite  immédiate  du  duincre,  et  soinci^ 
il  y  a  entre  ces  deux  ordres  d'accidents,  pour  intermédiaire,  une  éruption  loah- 
lique;  ou  bien  les  papules  sont  entremêlées  et  tachées  de  roséde.  D'autres  fiii> 
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Kiee  des  phques  muqueuses,  ou  des  pustules  psydradées  ou  phlyzaciées  que 
pdes  coexistent.  L'sdopécie,  Tadénopathie  et  divers  phénomènes  génémiz 
l'étal  chloro-anémique,  s'observent  aussi  dans  cette  éruption.  L'iritis  n'eat 
re  avec  le  lichen  syphilitique,  au  point  que  Carmichaêl  en  a  fait,  à  tort  il  est 
le  symptôme  concomitant  exclusif  de  la  syphilide  papuleuse. 
lichen  syphilitique  n'a  qu'une  ressemblance  éloignée  avec  le  lichen  single, 
es  papules  sont  petites,  agminées,  réunies  en  plaques,  extrêmement  pruri- 
Bes.  Û  diffère  aussi  beaucoup  du  prurigo,  dont  les  papules  blanches  sont 
vertes  d'une  croûte  noire,  formée  par  un  petit  caillot  desséché,  et  dont  la 
Qgeaison  est  le  symptôme  prédominant.  La  gale  est  polymorphe;  mais  û  les 

08  de  cette  éruption  ont  quelque  analogie  avec  celles  du  lichen  syphiliti^pM, 
1  est  pas  de  même  des  vésicules  et  des  sillons  qui  sont  le  fond  de  l'éruptioa 
pie. 

illeurs,  pour  le  lichen  syphiUtique  comme  pour  toutes  les  syphilides,  il  y  a 
idre  en  considération  les  signes  commémoratifs  et  les  symptômes  coneoaw- 
qui  sont  souTent  d'un  grand  secours  quand  les  caractères  objectifs  de  ïê- 
m  ne  sont  pas  bien  marqués,  soit  qu'ils  ne  l'aient  jamais  été,  soit  qu'ils  aient 
de  l'être. 

tnâtement  du  lichen  syphilitique  doit  être  général  et  local, 
traitement  général  ne  diffère  pas  de  celui  de  la  sypliilis  secondaire  ;  il  est  le 
),  à  peu  près,  que  celui  de  l'acné  et  de  toutes  les  syphilides  précoces.  {Vay. 

UDBS.) 

int  au  traitement  local,  il  consiste  surtout  en  bains  simples  et  médicaoMn- 
Les  bains  de  sublimé  ont  une  grande  efficacité.  11  en  est  de  même  des  pom- 

9  mercurielles,  et  plus  particulièrement  de  la  pommade  au  proto-iodure  de 
ire.  Cette  pommade  est  surtout  nécessaire  dans  certaines  formes  de  lichen 
litique,  dans  celles  notamment  dont  les  papules  sont  sèches,  dures,  iqna- 
es.  n  arrive  même  qu'on  est  obligé  de  recourir  à  des  moyens  locaux  ifhxs 
iques,  à  des  cautérisations  avec  le  nitrate  acide  de  mercure,  dans  les  cas  de 
es  cornées  de  la  paume  de  la  main,  par  exemple,  éruption  toujours  rebelle. 

J.  ROLLET. 

CHEX  D'ISLANDE.  §  (.  Botanlqne.  Cette  plante  est  trop  connue, 
la  pratique  médicale,  sous  le  nom  de  Lichen  (voy.  Lichens),  pour  que  son 
re  phannïicologique  et  thérapeuti(|ue  ne  figure  pas  ici;  mais  son  étude 
ique  doit  être  renvoyée  au  mot  Cétràire. 

[.  Pharmacoli^gle.  Le  lichcn  d'Islande  est  sec,  coriace,  sans  odeur  sen- 
d'une  saveur  amène,  désagréable.  Mis  à  tremper  dans  l'eau  froide,  il  se  gonfle, 
it  membraneux,  et  cède  au  liquide  une  partie  de  son  principe  amer  et  un  peu 
icilagc.  Lorsqu'on  le  soumet  à  l'ébullition  dans  l'eau,  il  se  dissout  en  grande 
t,  et  le  liquide,  s'il  est  concentré,  se  prend  en  gelée  par  le  refroidissement, 
lelius  a  retiré  de  100  parties  de  lichen  d'Islande  : 

Sucre  incriàtallisabltt 5.6 

Principe  amer  ou  cètrarin 3,0 

Cire  et  Chlorophylle 1.6 

Ck)raine 5,7 

Matière  eitractife  colorée 7,0 

Amidon  ou  lichénine AA,6 

Squelette  fcculacé 36,6 

SurUrtrate  de  potasse j 

Tarirate  et  phos(fhate  de  chaux )    ^*^ 

102,0 
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Les  deux  priucipes  essentiels  du  lichen  d'Islande  sont  l'aniidon  et  It  nmiae 
amère.  L'amidon  du  lichen  est  désigné  sous  le  nom  de  lichénine.  Il  est  insipile; 
il  se  gonfle  dans  l*eau  froide  sans  se  dissoudre  d'une  manière  sensible.  11  se  disioat 
dans  l'eau  bouillante,  et  la  liqueur  se  prend  en  gelée  si  elle  est  assez  oonœntrh. 
11  perd  cette  propriété  par  une  longue  ébullitiou.  11  est  insoluble  dans  l'alcool  et 
dans  l'iHher,  et  présente  la  même  composition  que  la  fécule  ordinaire.  Souslm- 
fluencc  de  rébuUition  prolongée  dans  l'eau,  il  se  transforme  en  dextrine.  Les 
acides  étendus  le  font  passer  à  l'état  de  glycose  ;  l'acide  nitrique  le  convertit  eo 
acide  oxalique.  11  se  dissout  dans  la  potasse. 

Jonh  avait  trouvé  de  l'inuliue  dans  le  lichen,  et  il  considérait  le  principe  amj- 
lacé  de  Bcrzelius  comme  de  Tinuline  modifiée.  M.  Paycn  a  vu  plus  réorânoot 
qu'en  traitant  la  gelée  de  lichen  par  la  diastase,  cet  amidon  se  change  en  dextrine 
et  eu  sucre,  comme  le  fait  l'amidon  ordinaire,  et  qu'il  laisse  déposer  une  mttint 
blanche  :  or  cette  matière  blanche  est  de  l'hmline.  La  matière  gélatineuse  du 
lichen  n'est  donc  qu'un  mélange  d'amidon,  d'inuline,  et  de  l'amidon  spécial d& 
lichen;  en  colorant  le  tissu  du  lichen  par  l'iode,  on  aperçoit  au  microscope  une 
multitude  de  granulations  très-ténues,  colorées  d'une  magnifique  teinte  bloK, 
qui  sont  l'amidon  ordinaire. 

Quant  à  la  matière  amèi'e  du  lichen,  ou  cétrarin,  elle  est,  sous  la  forme  d'une 
poudre  blanche,  légère,  inodore,  et  inaltérable  à  l'air.  Elle  est  neutre  et  possède 
une  saveur  très-amère.  Elle  est  peu  soluble  dans  l'eau  froide;  elle  se  dissout 
jnieux,  mais  encore  fort  mal,  dans  l'eau  bouillante.  Le  citrarin  est  ]ilus  sobiUe 
tians  l'alcool  que  dans  l'eau,  encore  ne  s'y  dissout-il  qu'en  faible  proportion. 
L'éther  n'en  dissout  qu'une  petite  quantité;  les  acides  le  précipitent  de  ses  dissolu- 
tions dans  l'alcool  et  dans  l'eau;  l'acide  chlorhydrique  le  dissout  en  le  transfomant 
en  une  matière  colorante  bleue.  11  s'unit  aux  alcalis  et  forme  avec  eux  descomli- 
naisons  très-amères.  Il  se  dissout  aussi  avec  facilité  dans  les  carbonates  aiaJins. 

Pour  préparer  le  célrarin,  d'après  Herherger,  on  fait  bouillir  ])endant  une  demi- 
heure  de  la  })Oudre  grossière!  de  lichen  d'Islande  avec  quatre  fois  son  poids  d'al- 
cool à  85**  centésimaux;  on  laisse  le  tout  en  repos  jusqu'à  cessation  des  vapenis 
pour  éviter  la  perte  d'alcool  ;  on  passe,  on  exprime,  puis  on  ajoute  à  la  liqueur 
de  l'acide  chlorhydrique  iHendu  ;  ou  mêle  alors  à  tout  le  hquidc  quatre  fois  eim- 
ron  son  volume  d'eau,  et  on  abandonne  le  mélange  pendant  douze  heures  dan»  un 
ballon  fermé.  Au  bout  de  ce  temps,  on  décante  la  liqueur  qui  suniage  undcpùt 
abondant;  on  recueille  sur  une  chausse  ce  dépôt,  qui  a  une  couleur  plus  ouuiûia> 
verdàtre;  on  le  partage  en  petits  fragments  au  sortir  de  la  presse,  tandis  qu'il  o>t 
encore  un  peu  humide  ;  on  le  lave  en  cet  état  avec  de  l'alcool  ou  de  réllier;OD 
le  traite  alors  par  deux  cents  fois  son  poids  d'alcool  bouillant,  dans  lequel  bott* 
tière  inorganique  qui  l'a  accompagné  jusqu'à  ce  point  est  à  peine  soluble.  la 
majeure  partie  du  cétrarin  se  précipite  peu  à  peu  par  le  refroidissement  «le  b 
liqueur  alcoolique;  on  peut, en  chassant  l'alcool,  obtenir  ce  qui  reste  en  dissolutiou. 

L'étude  du  cétrarin  a  été  reprise  par  MM.  Knopp  et  Schedermann,  qui  lui  ont 
attribué  des  propriétés  acides  et  l'ont  appelé  acide  cetrarique.  Cette  matière 
amère,  d'après  ces  chimistes,  se  présente  sous  la  forme  d'aiguilles  blanches,  ténue?, 
à  saveur  franchement  amère,  presque  insolubles  dans  l'eau,  très-solubles  dans  I'aI* 
cool  bouillant  et  formant  avec  les  bases  des  sels  jaunes,  solublesel  très-amers.  Ct^ 
auteurs  ont,  en  outre,  indiqué  l'existence  dans  le  lichen  d'Islande,  d'un  aciri*' 
gras,  inodore,  d'une  saveur  acre,  fondant  à  lî20**,  et  auquel  ils  ont  donné  k' 
nom  d'acide  lichemtéariquc. 
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L*acide  cétrarique  doit  constituer  un  bon  médicament  ;  c'est  un  tonique  qui  n'est 
nnlkment  astringent.  Le  docteur  HûUer  Ta  employé  {K)ur  combattre  la  fièvre  in- 
tffinittente,  à  la  dose  de  10  centigrammes  toutes  les  deux  heures.  Cette  substance 
hd  a  paru  agir  avec  plus  de  lenteur  que  la  quinine,  mais  avoir  sur  elle  l'avantage 
de  ne  point  affecter  l'estomac. 
Le  squelette  du  lichen  dislande  jouit  à  peu  près  des  mêmes  propriétés  que  le 

tissa  cellulaire. 
Benelius,  en  analysant  le  lichen  d'Islande,  avait  surtout  pour  but  de  trouver 

un  moyen  de  priver  cette  substance  de  son  amertume  qui,  seule,  empêche  que  le 

people  n*en  fasse  sa  nourriture  habituelle  dans  les  pays  pauvres;  car  on  ne  par- 
vient que  très-imparfaitement  à  lui  ôter  cette  amertume  par  la  décoction  dans 
l'eau,  et  d'ailleurs  la  décoction  dissout  également  la  partie  nutritive  du  lichen. 
Le  procédé  qui  a  le  mieux  réussi  à  Berzelius  consiste  à  faire  macérer  le  lichen 
mie  ou  deux  fois  dans  une  faible  dissolution  alcaline  (carbonate  de  potasse  1,  eau 
300),  i  l'exprimer,  à  le  laver  exactement  et  aie  faire  sécher,  si  Ton  n'aime  mieux 
l'employer  humide,  pour  en  préparer  toutes  sortes  de  mets. 

On  a  proposé  d'appliquer  le  même  procédé  aux  préparations  pharmaceutiques  du 
licfaen,  mais  indépendamment  de  ce  que  la  présence  d'une  petite  quantité  de  prin- 
cipe amer  peut  être  utile  à  l'action  médicatrice  du  lichen,  il  serait  à  craindre  que  le 
lavage  n'enlevât  pas  tout  le  sel  alcalin.  11  est  certainement  préférable,  pour  l'usage 
de  la  médecine,  de  faire  chauffer  le  lichen  une  ou  deux  fois  avec  de  l'eau  presque 
jusqu'à  l'ébullition  (à  80^  environ) .  Ce  procédé  suffit  pour  priver  le  lichen  de  la  plus 
grande  partie  de  son  amertume;  ce  qui  en  reste  alors  n'est  nullement  désagréable. 

Le  lichen  d'Islande  est  surtout  employé  sous  la  forme  de  tisane  et  sous  celle  de 
jelée.  Voici  du  reste  les  principales  formes  pharmaceutiques  sous  lesquelles  cette 
nbstance  est  le  plus  ordinairement  administrée. 

Tûane  de  lichen  (Vlslande.  Lichen  d'Islande,  10  grammes;  eau  commune, 
uantité  suffisante.  On  met  le  lichen  et  l'eau  dans  un  poêlon,  on  porte  à  l'ébulli- 
ion.  On  jette  cette  première  décoction,  qui  renferme  la  presque  totalité  du  prin- 
ipe  amer,  et  on  lave  le  lichen  avec  de  l'eau  froide.  On  le  remet  sur  le  feu  avec 
ne  nouvelle  quantité  d'eau  ;  ou  fait  bouillir  pendant  une  demi-heure  de  manière 
obtenir  un  litre  de  tisane;  on  passe.  On  édulcore  cette  boisson  avec  60  grammes 
e  sucre  ou  de  toute  autre  manière. 

Quand  le  principe  amer  du  lichen  doit  être  conservé,  il  faut  que  le  médecin 
indique  d'une  manière  spéciale.  (Codex.) 

Gelée  de  lichen  d'Islande.  Saccharure  de  lichen  d'Islande,  75  grammes  ; 
ucre  blanc,  75  grammes  ;  eau  commune,  150  grammes;  eau  de  fleurs  d'oranger, 
0  grammes.  On  mcle  les  trois  premières  substances,  et  on  fait  bouillir  pour  réunir 
écume  à  la  surface.  On  retire  du  feu,  et  lors^jue  l'écume  aura  formé  une  couche 
ssez  résistante  on  Tenlève,  et  ou  coule  la  gelée  dans  un  pot  où  on  aura  pesé 
'avance  l'eau  de  fleurs  d'oranger.  Ces  proportions  doiveuL  fournir  250  grammes 
e gelée.  (Codex.) 

Quelquefois  les  médecins  prescrivent  la  yele'e  de  lichen  amère.  Cette  gelée  se 
répare  en  faisant  bouillir  5  grammes  de  lichen  non  lavé  dans  quantité  suffisante 
'eau,  pendant  cinq  minutes,  de  manière  à  obtenir  150  grammes  de  décoction 
ui  sont  substitués  dans  la  formule  précédente  aux  150  grammes  d'eau  commune. 
'>)dex.) 

La  dose  de  gelée  de  lichen  est  d'une  cuillerée  à  café  de  temps  en  temps  entre 
s  repas 
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Sacdiarure  de  lichen  ou  gelée  sèche  de  lichen  d'Islande.  Lichen  d'Iilande, 
4000  grammes  ;  sucre  blanc,  1000  grammes;  eau,  quantité  suffisante.  On  met  le 
lichen  dans  l'eau  et  on  chauffe  jusqu'à  l'ébullition.  On  rejette  cette  première  eau, 
on  laTC  le  lichen  à  plusieurs  reprises  danç  l'eau  froide;  on  le  fait  bouillir  ensnite 
endant  une  heure  dans  une  quantité  suffisante  d'eau,  et  on  passe  avec  expresMo 
à  travers  une  toile. 

On  laisse  reposer  pendant  quelque  temps  ;  on  décante  ;  on  iyoutc  le  sucre  et  on 
évapore  au  bain-marie,  en  agitant  continuellement  jusqu'à  ce  que  la  matière  loit 
en  consistance  très-ferme.  On  la  distribue  alors  dans  des  assiettes,  et  on  adière  sa 
dessiccation  à  Tétuve. 

On  réduit  le  produit  en  une  poudre  fine  que  l'on  conserve  dans  des  flacons  bieD 
bouchés.  (Codex.) 

Le  saccharurc  de  lichen  est  rarement  employé  seul  ;  il  sert  surtout  à  prépuer 
la  gelée  et  les  pastilles  de  lichen.  Délayé  dans  une  tasse  d*eau  bouillante,  à  ladoce 
d'une  cuillerée  à  café,  il  fournit  une  tisane  de  lichen  très-agréable,  surtout  si 
l'on  ajoute  une  petite  quantité  de  sucre. 

Sirop  de  lichen  d'Islande.  Lichen  d'Islande  mondé,  30  grammes;  sucre, 
1000  grammes;  eau,  quantité  suffisante.  On  lave  le  lichen  à  l'eau  froide;  on  le 
fait  bouillir  dans  l'eau  pendant  quelques  minutes  pour  le  priver  d'une  partie  de 
son  amertume,  et  on  rejette  cette  première  décoction.  On  lave  de  nouveau  le 
lichen  à  l'eau  froide,  et  on  le  remet  sur  le  feu  avec  environ  un  litre  d'eau  que 
l'on  maintient  à  l'ébullition  pendant  une  demi-heure.  On  passe  sans  expression; 
on  ajoute  le  sucre,  on  clarifie  avec  la  pâte  de  papier,  et  on  passe  de  nouveau  lors- 
que le  sirop  marque,  bouillant,  1,27  au  densimètre  (31°  Baume). 

Ce  sirop  ne  se  consene  pas  longtemps  en  bon  état;  il  s'altère  même  ausdl^ 
({ue  la  bouteille  qui  le  contient  se  trouve  en  vidange  ;  aussi  est-il  nécessaire  de  k 
ixinouvcler  souvent. 

Pâte  de  Lichen  dislande.  Lichen  dlslandc,  500  grammes  ;  gomme  arabiqut\ 
2500  grammes;  sucre,  2000  grammes;  extrait  d'opium,  1«%50;  eau,  quantité  suf- 
fisante. On  met  le  lichen  dans  l'eau,  et  on  chauffe  jusqu'à  rébuUitioii  ;  on  rejette 
c'^te  j)remière  eau,  et  on  lave  le  lichen  à  plusieurs  reprises.  On  le  fait  bouillir 
ensuite  ])endant  une  heure  avec  une  quantité  d'eau  suffisante  pour  obtenir 
5000  gi-amnios  de  décoction,  dans  laquelle  on  fera  fondre  à  la  chaleur  du  bain, 
marie  la  gomme  arabi(}ue  concassée  et  lavée.  On  passe  avec  expres.sion  à  travers 
une  toile  serrée  ;  on  laisse  en  repos  jusqu'à  ce  que  la  liqueur  soit  presque  froide. 
On  décante,  on  ajoute  le  sucre  d'abord,  et,  vers  la  fin  de  l'opération,  l'extrait 
d'opium  dissous  dans  une  petite  quantité  d'eau.  On  fait  évai>orer,  en  agitant  con- 
tinuellement jusqu'à  consistance  de  pâte  fenne  ;  on  coule  celle-ci  sur  un  marbre 
légèrement  huilé  ;  quand  elle  sera  refroidie,  on  l'essuie  avec  soin  pour  enlever  le 
peu  d'huile  qui  y  adhère,  et  on  renferme  dans  une  Iwite.  100  grammes  de  celte 
pftte  contiennent  environ  5  centigi'ammes  d'extrait  d'opium.  (Codex.) 

Tablettes  de  lichen.  Saccharurc  de  lichen,  500  grammes;  sucre  blanc,  lOOÛ 
graniiiies;  goiinne arabitjue  pulvérisée,  50  grammes;  eau,  150  grammes.  On  fait 
un  mucilage  avec  l'eau  et  la  gomme  inclangtHî  préalablement  avec  un  peu  de 
sucre;  on  ajoute  le  saccharurc,  puis  le  reste  du  sucre,  et  lorsque  la  pâle  est  ho- 
mogène, on  la  divise  en  tablettes  du  |K)ids  de  1  gramme.  (Codex.) 

Chocolat  au  lichen  dislande.  Chocolat,  1 000  grammes  ;  saccharurc  de  liclien, 
\  00  granmies.  On  ramollit  le  chocolat  dans  un  mortier  échauffé  ;  on  incorpore  eue- 
tement  le  saccharurc  de  lichen,  et  on  distribue  la  masse  dans  des  moules.  (Codes-) 
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On  prépare  encore  nue  poudre  de  lichen  d^lslandCf  mais  pour  l'obtenir  il  lau 
lenrir  de  lichen  non  privé  de  son  principe  amer.  Cette  poudre  est  rarement 
sacrite,  bien  qu'elle  soit  cependant  une  bonne  manière  d'administrer  le  principe 
ler  du  lichen.  On  peut,  avec  de  la  poudre  de  lichen  et  quelques  gouttes  de 
qi  de  sucre,  préparer  un  électuaire  qui  peut  être  administré  chaque  jour  à  la 
le  de  4  à  10  grammes.  T.  Goblbt. 

I  in.  nbérapeaUqae.  Action  physiologique.  Le  lichen  d'Islande  possède 
;  propriétés  complexes  dues  à  l'union  de  la  fécule  avec  un  principe  amer  ;  il 
à  la  fois  un  émollient,  un  analeptique  et  un  tonique  ;  et  tant  qu'Û  n'a  pas  été 
Hrrassédu  cétrarin,  c'est  le  mode  d'action  des  toniques  amers  qu'il  est  le  plus 
posé  à  développa.  Mais  lorsque  ce  principe  en  a  été  éliminé,  il  devient  im 
iliciment  purement  émollient,  tout  en  conservant  les  qualités  nutritives  qu'il 
t  à  la  forte  proportion  de  fécule  qu'il  contient. 

ietion  thérapeutique.  Il  a  été  particulièrement  invoqué  comme  médicament 
toral.  Signalé,  en  1675,  par  Borrichius,  pour  ses  propriétés  médicales  ;  recom- 
odé  d'une  manière  plus  précise,  en  1683,  par  I(jaerne  (Hérat  et  de  Lens),  il 
,  d'après  Sprengel,  définitivement  introduit  en  tliérapeutique  ])ar  Linnœus  et 
poli.  Bergius,  Crichton,  Cramer,  Stoll,  TromsdorfT,  Hun'ay,  Gontier  Saint- 
tin,  Regnault,  etc.,  viennent  successivement  témoigner  en  sa  faveur,  cliacun 
attribuant  plus  ou  moins,  sur  les  maladies  chroniques  des  oi^anes  respira- 
es,  une  influence,  tantôt  mal  appréciée,  tantôt  évidemment  exagérée.  De  là 
Soges  outrés  qui  lui  ont  été  prodigués  dans  le  traitement  de  la  bronchite  chro- 
oe,  de  l'asthme  humide,  de  l'hémoptysie,  de  la  phtliisie  surtout  ;  de  là  enfin 
rescription  banale  et  l'engouement  po[)ulaii*e  dont  il  est  devenu  l'objet  en  tous 
d*affection  chronique  des  voies  aériennes. 

I  est  inutile  d'insister  aujourd'hui  sur  l'impuissance  radicale  des  préparations 
ichen,  quelles  qu'elles  soient,  en  présence  de  tubercules  confirmés.  Hais  il 
kul  pas  laisser  croire  que  cette  substance  ait  une  efficacité  spéciale  sur  telle 
"6  lésion  des  bronches  ou  des  poumons,  ou  sur  tel  symptôme  de  leurs  niala- 
;  sans  doute  elle  ne  vaut'pas  moins,  mais  elle  ne  vaut  pas  mieux  que  diverses 
stances  féculentes,  mucilagineuses,  et  à  ce  titre  émollientes,  qui  peuvent  ôtre 
fféremment  prescrites  pour  calmer  la  toux  en  atténuant  l'action  irritante  de 
à  l'origine  de  la  muqueuse  aérienne  ;  car  l'action  béchique  des  médicaments 
•Uients  ne  va  pas  au  delà,  ainsi  que  nous  l'avons,  il  y  a  bien  longtemps,  dé- 
itré  {voy,  notre  mémoire  sur  la  médication  émolliente,  in  Mém,  de  VAcad,  de 
If  t.  XIX,  et  Un.  tnéd.^  1851).  Une  action  plus  profonde,  une  action  pecto- 
,  de  la  part  du  Uchen,  est  complètement  inadmissible, 
este  encore,  il  est  >Tai,  la  double  influence  qu'il  peut  exercer  en  apportant 
(  l'organisme  un  élément  féculent  qui  a  une  certaine  valeur  nutritive,  et  un 
eipe  amer  dont  l'action  tonique  ne  doit  pas  non  plus  être  contestée.  Cette  in- 
loe  n'est  pas  sans  profit  pour  les  individus  affaiblis,  atteints  de  maladies  lon- 
>  et  graves  des  bronches  ou  des  poumons.  Mais  on  sait  que  les  préparations  de 
ai  sont  ordinairement  administrées  dépouillées  du  principe  amer.  Le  principe 
entaire  agit  seul  alors,  bien  inférieur  en  efficacité  à  ces  agents  énergiques  de 
nstitution,  huile  de  foie  de  morue,  viande  crue,  vins  généreux,  etc.,  plus  jus- 
snt  opposés  aujourd'hui  à  la  cachexie  tuberculeuse.  11  serait  donc  plus  ration- 
le  donner,  dans  les  maladies  chroniques  de  poitrine  et  particulièrement  aux 
s  débilités,  toute  la  substance  du  lichen,  c'est-à-dire  le  Uchen  non  lavé,  non 
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blanchi  ;  cl  il  nous  a  paru  en  effet  que,  de  cette  mauière,  le  lichen  avait  plus  d'ef- 
ficacité. Telle  est  aussi  l'opinion  de  M.  Bouchanlat.  Mais  la  |dupart  des  nubda 
ne  Tacceplent  pas  facilement  ainsi  ;  son  amertume,  comparable  à  celle  de  la  gen- 
tiane, du  quassia  amara,  étant  jugée  encore  plus  désagréable. 

C'est  cependant  sans  le  laver  que  l'on  doit  administrer  le  lichen,  dans  certann» 
circonstances  où  l'on  veut  en  obtenir  des  effets  analogues  à  ceux  que  procurent  le» 
autres  toniques  amers  :  dyspepsies  atoniques,  faiblesse  accompagnant  les  conu- 
lescences,  épuisement  succédant  aux  hémorrhagies,  marasme,  consomption,  etc. 
[jCs  plus  graves  parmi  les  cas  de  ce  genre  ne  le  comporteraient  évidemment  que 
comme  adjuvant  d'agents  réconfortants  plus  énergiques. 

C'est  enfin  sous  le  même  mode  d'administration  qu'il  a  été  proposé  conne 
fébrifuge  ;  et  à  ce  titre,  malgré  les  assertions  de  Marie  Saint-Ursin  et  Dufour  ((is- 
zetie  de  santé,  1808),  il  a  dû  se  montrer  plus  d'une  fois  insuffisant.  Quelqnci 
essais  avec  le  cétrarin  auraient,  dit-on,  été  plus  avantageux  ;  M.  Mûller,  de  K«- 
serslauteni  (Bûuliner,  Uépertoire  de  pharmacie,  1837),  dit  l'avoir  trouvé,  i  h 
dose  de  10  centigrammes,  un  puissant  fébrifuge,  opérant,  il  est  vrai,  plus  kn- 
tement  que  la  quinine,  mais  ayant  l'avantage  de  ne  pas  irriter  l'estomac.  Caâ 
engage,  pour  juger  la  question,  à  expérimenter,  avec  prudence,  des  doses  alliit 
jusqu'à  20  et  50  centigrammes.  {Traité  des  plantes  médicinoUi  indigèm, 
5*  (klit.)  Mouchon  préfcre  la  poudre  de  lichen,  3  à  6  grammes  entre  deux  ac»ès, 
ou  l'extrait  aqueux  pulvérulent  à  dose  moitié  moindre.  (Monographie  des priÊàr 
paux  fébrifuges  indigènes,  Lyon,  1856.) 

Nous  devons  noter  qu'on  attribue  généralement  au  principe  amer  du  lidien 
une  certaine  faculté  purgative  ;  il  faut  donc  y  veiller,  et  modérer  la  dose  du  Ik 
non  lavé  ou  le  suspendre  s'il  agit  trop  vivement  siir  les  intesthis.  Ajoutons 
que  ce  principe  donne,  selon  plusieurs  autours,  au  lichen  d'Islande  des  pro^riétéi 
vermifuges,  ([ui  seraient  encore  plus  prononcées  dans  les  autres  lichens  plus 
aniors  dont  il  sera  fait  montiou  à  la  fin  de  cet  article. 

En  dehors  du  cadre  des  maladies  de  poitrine,  le  lichen  a  encoi^e  été  conseillé 
partout  où  l'on  croyait  voir  l'indication  des  remèdes  adoucissaiits,  niuciLigineui» 
émoUienls.  Ainsi  il  a  été  reconmiandé  contre  les  phlegmasies  gastro-intesliiiale*, 
et  particulicremont  contre  la  diarrhée  et  la  dysenterie  chroniques.  Mais  il  natié- 
lement  pas  plus  d'action  spéciale  dans  ces  cas  (jue  contre  les  afl'ections  {Kx:lorale!>, 
surtout  s'il  a  clé  réduit  à  l'état  do  simple  préparation  amylacée. 

Les  propriétés  nutritives  du  lichen  sont  plus  positi\es  cpie  ses  propriétés  ibén- 
peutiques.  Ainsi  se  justifie  son  usage  comme  aliment  dans  les  régions  septenliio- 
uales  (le  l'Europe,  où  il  remplacxj  en  partie  les  farines  des  céréales  qui  y  sont  nu» 
el  chères.  Là  ou  le  mange  en  outre  de  (hverses  autres  manières.  Ailleurs  me* 
on  l'utilise  comme  aliment,  et  on  le  fait,  par  exemple,  entrer  dans  la  conip<bitioa 
de  certains  chocolats.  Enfin  la  parfumerie  s'en  est  emparée,  avec  l'idée  illusoire 
d'y  trouver  des  propriétés  cosméti((ues  j>articulières. 

Pour  l'emploi  médical,  le  lichen  d'Islande  se  j>réte  à  de  noinhreuses  l'oniiff. 
dont  les  plus  usitées  sont  la  gelre^  la  pâte  et  la  tisane  ;  celle-ci  est  onlinaift- 
ment  coupée  avec  du  lait.  10  grannnes  de  lichen  sulfisent  pour  obtenir  I  liti* 
de  tisane,  une  dose  plus  forte  la  rendant  trop  mncilagineuse  ;  si  le  médecin  vflrt 
y  conserver  le  princi^te  amer,  il  doit  l'indiquer  dans  son  ordonnance.  (  Voij.  Liches-v» 

D.    DE  SAVn;?iAG. 

IIiBLioiiRAPHiE. —  Reîssi:  (H.  S.  E.).   Diss.    inautj.  mcd.  de  Uihcm:  Islamlic**.  1  m8. - 
ÏROJiSDORr  ^G.  h.).  Progr,  de  Lichenc  UlaïuUco,  Eiiord.,  1778.—  Ebelixg.  b'm.  dfq^oad 
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Udàtme  Ulamdieo.  Glasgow,  1779.  —  Cramba  (G.  C.  P.).  Diss.  inaug.  med,  de  IJchene 
kméico.  Erlangcn,  1780.  —  Elixer  (C.  F.].  Progr,  duo  de  Uchene  Islandico,  Kœnigsberg, 
"M.  '  RccsuVLT.  Obêerv,  on  Pulmonary  Connmption,  or  an  Estay  on  the  IJehen  Mandieus. 
■dret,  i80S.—  Proust.  Mém,  «iir  le  Lichen  d'Islande,  In  Jowm.  de  pkysiquef  t.  LXIIII, 
,  M.  —  Do  atBE.  Vêoges  alimentaires  du  Uchen  Islandicus.  In  Annales  de  chimie,  t.  LYII, 
»  1W.—  Bemclics.  Recherches  sur  la  nature  du  Lichen  Islandicus.  In  Annales  de  chimie, 

\C,  p.  277.  et  in  BulL  de  pharmacie ,  t.  VI,  p.  557.  —  Bodcbardat.  Des  préparations 
Mf  le  lichen  dlslamle  est  la  base.  In  Annuaire  de  thérapeutique,  1843.  D.  bb  S. 

UKSEX  PVUiOXAIBE,  UCBEN  DES  CBIENS,  CtC.      Tous  les  lichens 

npkyés  en  médecine  seront  étudiés  aux  mots  Cladokie,  Collema,  Eveenia, 
■CAHOiu,  Peltigera,  SpHiERococccs ,  Rahalina,  Usrea,  Yariolaru,  démembre- 
Mtfs  de  l'ancien  genre  Lichen. 

Le  L.  Pulmonaire  est  devenu  le  type  d'un  genre  distinct.  {Voy.  Lobaeia,  Sticta, 
tuoHAiEE  DE  chê«e).  Le  L.  Pyxidé  et  le  L.  Cocciferus  sont  des  Sctphophorus; 
îL  Vic/ptn,  un  Everhia  ;  le  L.  Pustuleux ^  un  Gyropuora  ;  le  L.  des  chiens^  un 
'AnGERA;  le  L.  Agaric  (Lichen  Agaricus)^  une  Sphérie  (voy.  ce  mot). 

Les  Lichens  tinctoriaux,  notamment  le  L.  de  Grèce ,  sont  en  général  des 
Itccella.  (Voy.  Orseille). 

UcaÉMlVE.  Substance  de  couleur  blanche,  ayant  la  même  composition  que 
'anûdon,  mais  dure  et  cassante,  soluble  dans  l'eau,  insoluble  dans  l'alcool  et 
;*Mier.  On  l'extrait  ordinairement  du  Licben  d'Islande.  L'action  de  l'eau  bouillante, 
»  se  prolongeant,  la  transforme  en  dextrine;  ceUe  des  acides  bouillants,  en 
{Ijcose,  et  celle  de  Tacide  azotique  la  convertit  à  chaud  en  acide  oxalique.  (Voy, 
Ijcniis.)  A.  D. 

UCBÉXIQVE  (Acide).  Se  trouve  à  l'état  de  sel  de  chaux  dans  certains 
Lkfaens.  (Voy,  Liciie!(s.) 

UCBÉ^'O-STÉAIUQLIE  (Acide).  Cet  acidc  se  rencontre  dans  le  lichen 
l'Islande.  11  a  la  forme  de  feuillets  cristallins.  Insoluble  dans  l'eau,  soluble  dans 
alcool,  mais  surtout  dans  l'éther  et  les  huiles.  (Voy,  Licheks.) 

UCBEXS  (Ui/Ti-tf,  dartre).  §  1.  Botanique.  Les  Lichens  sont  des  plantes 
7ptogames  cellulaires  rapprochées  par  des  caractères  conmmns  qui  en  font  un 
roupe  homogène,  mais  ce  groupe  est  rattaché  aux  classes  voisines.  Algues  et 
banipignons,  d'une  manière  assez  intime  pour  qu'à  diverses  époques  on  ait  refusé 
U  Lichens  les  caractères  d'une  division  taxonomique  d'importance  égale  à  celle 
ai  Algues  et  des  Champignons.  Confondus  par  les  anciens  avec  les  Algues  dont  ils 
ij^ésentaient  des  types  à  vie  aérienne,  ils  ont  été  dans  ces  derniers  temps  classés 
umi  les  Champignons  dont  les  rapprochent  leurs  organes  reproducteurs.  Linné 
logeait  les  Lichens  dans  la  division  des  Algues  et  les  plaçait  à  côté  des  hépatiques, 
iitsieu  leur  conserva  cette  place  et,  pour  rester  fidèle  aux  affinités  qui  rapprochent 
tt  Lichens  de  certaines  espèces  de  Champignons,  il  introduisit  ces  champignons 
^es,  Sphéries,  dans  le  groupe  des  Algues.  Âcharius,  Frios  et  les  auteurs  qui 
^  ont  suivis  ont  donné  aux  Lichens  une  place  à  part  et  les  ont  constitués  en 
ne  classe  étudiée  isolément  dans  la  plupart  des  traités  classiques. 

Les  Lichens  végètent  et  forment  des  expansions  sèches  que  l'on  rencontre  à  la 
efface  du  sol,  des  rochers,  des  écorces  et  quelquefois  des  corps  les  plus  pohs, 
^Te,  rails  de  cheinhi  de  ter,  etc.,  qui  leur  permettent  d'être  en  rapport  avec 
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l'atmosphère;  ils  ne  sont  presque  jamais  submergés  et  ne  croissent  pas  comme 
les  Champignons  soit  dans  Tobseurité,  soit  sur  des  substances  en  putrébdioi. 
Leur  tissu  est  uniquement  formé  de  cellules,  et,  comme  toutes  les  plantes  odh- 
laires  amphigènes,  ils  n'ont  pas  une  véritable  tige,  mais  un  thalle  de  tonne,  de 
dimension  et  de  couleur  variables.  Le  thalle  se  présente  souvent  comme  une  oote 
mince,  adhérente  à  son  support,  devenant  quelquefois  farineuse  et  puWfraknte. 
Ce  thalle,  appelé  crustacé,  a  une  forme  irrégulière  déterminée  par  un  liséré  it 
couleur  foncée,  d'autres  fois  sans  limite  précise  ou  même  caché  sons  l'épidenie 
deséoorces  (thalle  hypophléode).  La  forme  du  thalle  crustacé  est  la  plus  répanloe. 
Une  seconde  forme  est  appelée  foliacée  cl  présente  ras|iect  de  lames  découpis 
à  bords  plus  ou  moins  profondément  lobés  ou  laciniés  et  n'adhérant  à  son  snppat 
que  par  certains  points  de  la  surface  inférieure.  Enfin,  cliez  un  plus  petit  nônlM 
de  geiut»,  le  thalle  semble  prendre  un  développement  acrogène,  il  s'allonge  k 
partir  de  son  point  d'attache  en  formant  des  rameaux  arrondis  ou  aplatis  qui  m 
ramifient;  ce  tlialle  est  appelé  frucliculeux,  quelquefois  ces  deux  dernières fonM 
alternent  sur  le  même  individu  et  donnent  au  Lichen  l'apparence  d'un  axe  porW 
des  appendices,  c'est  l'aspect  que  présente  la  Cladonie  verticillée. 

La  dimension  des  Lichens  varie  entre  des  limites  généralement  restreintes,  b 
uns  sont  punctiformes  et  à  peine  visibles,  les  autres  ont  plusieurs  centim&tmfc 
diamètre,  les  grandes  espèces  de  Peltigera  et  de  Sticta  penvent  avoir  jusqal 
30  centimètres,  on  cite  même  des  Lichens  dont  le  thalle  frutîculeux  ami 
atteint  jusqu'à  une  dizaine  de  mèlres  (Usnées),  mais  c'est  là  un  fait  tout  à 
exceptionnel. 

La  coloration  est  vive  chez  quelques  espèces,  plus  généralement  terne,  jaBM^ 
brune,  gris  verdâtre,  plus  ou  moins  lavée  ;  elle  n'est  jamais  d'un  vert  franc,  aiÉ 
sur  la  tranche  d'un  thalle  fraîchement  coupé.  La  surface  est  tantôt  lisse  et  tb^ 
nissée,  tantôt  mate  et  pulvérulente;  Tctal  de  la  surface  et  la  couleur  peuvent da 
reste  varier  chez  cortanies  espèces  suivant  la  composition  chimique  des  corps  qn 
les  portent,  bien  qu'ils  vivent  surtout  aux  dépens  de  l'atmosphère.  Les  Lichens, 
en  effet,  ne  sont  jamais  parasites,  sauf  quelques  espèces  réduites  à  un  simple 
organe  de  reproduction  et  qui  vivent  sur  d'autres  Lichens. 

Quels  que  soient  les  aspects  et  les  formes  particulières  du  thalle,  on  y  reooi- 
naît,  si  on  étudie  sa  structure,  deu\  sortes  de  cellules  très-différentes  :  les  nne 
allongées,  incolores,  régulièrement  cylindriques,  ramifiées,   à  cloisons  éloignéei, 
s'allongeant  en  filaments  que  les  Allemands  désignent  sous  le  nom  de  hypba, 
elles  sont  lout  à  fait  comparables  aux  éléments  cellulaires  qui  forment  le  tissu d» 
Champignons;  les  autres  sphériques,  isolées  les  unes  des  autres  de  i/55àl/IW 
de  millimètres  de  diamètre,  présentent  tous  les  caractères  de  certaines  Algntf 
unicellulaires  et  se  multiplient,  comme  elles,  par  formation  intracellulaires  de «^ 
Iules  nouvelles  ou  par  gemmation.  Ces  cellules  vertes  qui  tranchent  sur  la  ira* 
filamenteuse  du  Lichen  ont  reçu  le  nom  de  Gonidies.  Elles  ne  constituent  le  p* 
i'ipal  élément  que  dans  un  très-petit  nombre  d'espèces  dont  le  thalle  est  gft" 
tineux,  épais,  semblable  aux  Nostocs  et  qui  ont,  avec  ce  genre  d'Algues,  la  pi* 
grande  affmité.  Chez  tous  les  autres  Lichens  la  trame  principale  est  formée  pari* 
cellules  allongées.  Ces  cellules,  très-rapprochées  à  la  surface  supérieure,  yfonnfl* 
une  première  couche  appelée  corticale^  dont  la  portion  superficielle,  amoipte 
comme  la  cuticule  des  phanérogames,  est  quelquefois  colorée.  Les  Gonidies  ap- 
paraissent au-dessous  et  y  dominent  de  manière  à  former  une  deuxième  coud* 
appelée  couche  gonidiale  ;  dans  les  Lichens  fruticuleux,  cette  couche,  comnie» 
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lédeiite,  est  circulaire.  Les  Gonidies  ont  une  enveloppe  «épaisse,  elles  sont  rem- 
I  d'un  eodochrome  vert  ou  vert  bleuâtre. 

M  troinèine  couche  inférieure,  appelée  màiullaire^  est  formée  par  les  cd- 
I  allongées  qui  s'enchevêtrent  et  donnent  heu  à  un  tissu  lâche  dont  les  mailles 
ioment  de  l'air  ;  on  y  rencontre  fréquemment  des  cristaux  d'oxalate  de  chaux. 
■étenoe  de  ces  cristaux  a  été  iiuliquée  à  tort  comme  pouvant  étahlir  une 
Detion  entre  les  Lichens  et  les  Champignons  ;  ces  mêmes  cristaux  se  retrou- 
;  ehei  les  Clavaires,  les  Exidies,  les  Hyiomycètes,  chez  quelques  Champignons 
■I  a  non-seulement  dans  les  espaces  intercellulaires,  mais  même  dans  Tinté- 
r  des  cellules,  notamment  chez  VAgaricus  conicui  L.  Les  cellules  allongées 
lidiensontune  paroi  épaisse,  leur  calibre  est  très- petit,  elles  rappellent  les 
dn  qui  entrent  dans  la  structure  du  réceptacle  de  certaines  espèces  fungi- 
(  beaucoup  plutêt  que  les  cellules  à  paroi  mince  du  mycélium.  La  partie 
ichen  considérée  comme  l'analogue  du  mycélium  des  Champignons  est  la 
he  la  plus  inférieure  appelée  hypothalle;  cette  couche  est  fugace,  elle  ap- 
it  h  première  à  la  suite  de  la  germination  des  spores,  et  il  n'en  reste  sou- 
;  de  trace  que  dans  la  bordure  étroite  et  foncée  qui  dessine  le  contour  des 
les  crustacés. 

tt  ooDsidère  aussi  comme  faisant  partie  de  l'hypothalle,  les  Rhizmes  qui  fixent 
hnte  à  son  support;  ce  sont  des  rangées  de  cellules  qui  se  détadient  perpeu- 
ikîrement  â  la  surface  inférieure  du  thalle  et  plongent  dans  le  sol  où  végète 
■dien.  Les  Lichens  dont  le  thalle  présente,  distinctes,  les  couches  qui  viennent 
le  éaumérées,  ont  été  appelés  hétéromères.  Lorsque  les  gonidies  et  les  cel- 
•  allongées  sont  entremêlées  sans  distinction  de  couche,  on  les  dit  homœomères. 
a  supposé  que  les  gonidies  naissaient  des  cellules  allongées,  M.  Bayroffer  a 
iéque  l'extrémité  de  courtes  branches  latérales  des  cellules  filamenteuses  ou 
hes  se  gonfle  en  une  petite  cellule  ronde  qui  se  remplit  de  matière  verte  et 
lie  bientôt  ;  les  figures  qu*à  données  M.  de  Bary  (Morphol.  und  Physid.  der 
M,  Fkcklen,  und  Myxoniyceten,  1866,  p.  258,  264)  paraissent  confirmer 
te  hypothèse  ;  toutefois  on  constate  très-difficilement  les  diverses  phases  de  ce 
doppement  et  ce  que  l'on  vérifie  le  mieux,  c'est  l'adhérence  que  présentent 
Blquefois  les  gonidies  et  les  cellules  filamenteuses  ;  il  est  donc  difficile  d'arriver 
■e  entière  certitude. 

ki  les  gonidies  vertes  la  paroi  se  colore  en  bleu  sous  l'influence  de 
i^a  die  ne  donne  pas  cette  réaction  chez  celles  qui  sont  vert  bleuâtre,  la 
^  des  cellules  filamenteuses  ne  se  colore  presque  jamais  en  bleu,  elle  jaunit 
Kfinfluence  de  ce  réactif.  Ces  deux  systèmes  de  cellules  fournissent  lasub- 
>ce  gélatineuse  qui  donne  aux  Lichens  des  propriétés  médicales  adoucissantes, 
Isgaes  à  celles  de  beaucoup  d'Algues  et  de  Cryptogames  assez  éloignées,  les 
îires  par  exemple.  Dans  les  Lichens  qui  appartiennent  aux  Collemacés,  l'abon- 
<a  de  la  substance  gélatineuse  parait  bien  due  à  la  prédominance  des  gonidies, 
dans  le  Cetraria  islandica  Ach.,  dans  le  Sphcerophoron  CaralUndes  Pers., 
^9me  filamenteuse  de  la  couche  rniHlullaire  traitée  par  l'eau  bouillante 
^  une  gelée  abondante;  cette  gelée  se  colore  en  bleu  par  l'iode,  bien  que 
Ode,  à  l'état  frais,  n'offre  pas  cette  réaction.  La  gelée  obtenue  de  cette  ma- 
^  est  formée  par  un  amidon  particulier,  l'amidon  de  Lichen  ou  lichéniney  dont 
tictère  distinctif  de  Tamidon  ordinaire  est  précisément  de  former,  dans  l'eau 
Hante,  une  solution  gluante  au  lieu  d'un  véritable  empois.  L'amidon  ordinaire 
îicontre  aussi  dans  les  Lichens  comme  chez  les  Algues,  et  sous  ces  deux  formes 
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il  iHiTMtih".  liée  une  «Ariinee  uàtki  spéciale,  la  partie  nutrilîve  cssenlïelk  tb 
lidiens,  nlilûde  aoit  par  llioinine,  loU  {lar  les  aniinaui.  Suitanl  Thén^,  deoi 
Um  ds  brios  fannie  par  la  pnlTârùatioii  du  Liclien  d'Islande  équivolenl  i  nn 
Uo ^  faEBô  ds  Ué.  Dd  antre  jcincipe,  Ir&s-répandu  chez  ces  plantes,  eslleer^ 
ûwri»  oaaddseAiariqaetr&aHuaar,  cristalLsable,  très-soluble  dans  l'oau  et  «lu^ 
toot  du»  an  Mlnlion  de  potaiae.  L'amerlume  que  cette  substance  coinuuiuiqiK 
KU'  lifthwT  Bit  tri^-pronourfe;  kVariolaire  {voy.  ce  mol)  est  remai'quable  tm 
ta  r^fortflta  AAomploTée,  ainaiqae  plusieurs  espèces  erotiques,  comme  a- 
tipModiqiw,  toniqne  et  anLhDimiiittiîquc.  On  utilise  enGu  les  principt»  colonslt 
oootoBiu  chu  pliuieara  eepèoee  (voy.  les  articles  consacrés  à  ces  espèces  et  oiUe 
antm  :  Launou,  Puilu,  PauUlie,  Rocklle).  Presque  toutes  le*  e»p4oMi 
tfadle  (znataoé  et  un  grand  nooibre  d'espèces  i  thalle  foliacé  fourms^intdnat- 
lanra  awilogHA»  t  oellee  que  l'oo  retire  des  Pacelles  ou  des  Elocellcs. 

Qnelqnea  aiyèoaa  paaaent  ponr  proroqucr  des  purgationsou  des  vomissenualt, 
maia  on  n'an  oonnalt  anoma  de  TénJceuse.  I.e  Cliiodecton,  accusa  de  oonteoirde 
k  bnidw,  pnw  qu'il  oniinît  nr  l'jcorce  de  la  Tausse  Augustînc,  n  tii  recoon 
n'étra  qa'vne  «unîaBaan  da  Mlle  étwce  elle-même.  Ce  que  les  Lichens  empne- 
lent  an  support  aur  lequel  ib  Tivent  est  du  reste  assez  difficile  h  déterminer.  U* 
UAou  se  djveloj^ent  mr  dea  corps  qui  ne  peuvent  leur  fournir  les  niili'n 
delesrorganiaation,  et  il  est  évident  qu'ils  ncles  tirent  quederatmosphiit,s 
parla-  da  oenx  qui,  ooonne  te  Leeanora  esculeiOa  Eversm.  (mty.  Lecuou), 
dételoppent  et  s'accnûasent  lant  étra  attachés  h  leur  suppMi.  11  y  a  cepeudut 
dca  Liohena  dont  k  couleur  cbangeou  devient  plus  intense  suivant  leWsurl^ 
qud  ib  se  défeloppmt,  et  il  y  a  une  rdationlùen  connue  entre  l'existence^B 
ox|dea  de  fiar  mi  de  ptuppn^w  dans  une  rodie  et  la  couleur  des  LicbaD*  >b- 
ptantéa  sur  oette  rodie. 

L'action  produite  surles  rochers  par  la  végétation  des  Uclieiis  ne  saurait,  du  rail, 
se  produire  sans  qu'il  y  ait  assimilation  de  quelques-uns  des  principes  tUswaiii 
dÀwmposés  par  suite  de  cette  action,  en  particulier  de  l'acide  carbonique  lonfK 
la  plante  végËte  sur  un  support  calcaire.  L'humidité  entretenue  au  point  oiiiégh 
le  Lichen,  l'iulroduction  des  rliizines  et  les  décompositions  chimiques  résnbil 
de  la  végétation  du  thalle  amènent  unn  désagrégnlton  graduelle  des  rodio  h* 
plus  compactes.  Les  Lichens  remplissent  donc  un  rôle  important  au  point dtn 
de  la  physiologie  générale,  ils  aident  à  la  formation  d'un  sol  plus  propn^k 
roche  à  recevoir  les  semences  des  v^élaui  d'une  organisation  plus  élevée  <l^ 
pennat  leur  développement. 

On  retrouve  les  Lichens  là  où  nulle  antre  plante  ne  peut  attendre,  pb  toi 
limites  des  neiges  éternelles  et  au  voisinage  des  pôles  ;  dans  cette  der 
tion  ils  sont  d'une  très^rande  utilité,  soit  en  fournissant  un  aliment  1 
soit  en  servant  de  fourrage  aux  rennes  dont  l'homme  tire  un  si  grand 
A  partir  de  ces  points  extrêmes  on  retrouve  les  Licliens  dans  toutes  les 
de  la  terre  et  sous  toutes  les  latitudes.  Quelques  esjièces  qui  cnn 
rochers,  dans  les  régions  froides,  se  retrouvent  sur  les  écorces  dans  Im 
ombragées  des  régions  plus  chaudes;  un  très-petit  nombre  d'esfièces  sonlS'*' 
un  substratum  spécial,  en  particulier  à  la  résine  ou   aux  écorces  réaiK* 
Dans  les  pays  très-cultivés,  les  Lichens  sont  plus  rares  et  d'une  manière  g*** 
leur  proportion,  relativement  aui  pliancroganies  s'accroît  à  mesure  qu'un 
vers  le  nord,  mais  ils  sont  les  seuls  végétaux  qui  présentent  un  aussi  grandi 
d'espèces  répandues  dans  les  régions  les  plus  éloignées  entre  elles  et  I»  1*"^ 
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L  Ce  bit  8*observe  surtout  pour  les  lichens  saxicoles  que  l*on  retrouve  à  la 
Ut  sons  les  tropiques  et  dans  les  régions  polaires. 

Une  acoommodation  pareille  à  des  circonstances  atmosphériques  si  diiîércntcs 
■ppoae  chei  ces  plantes  une  très-grande  élasticité  des  propriétés  vitales;  les 
UBhens  supportent  la  dessiccation  avec  une  grande  facilité;  dès  qu'ils  sont  humectés, 
il  vCgètait  de  nouveau,  oflrant  ainsi  un  phénomène  de  reviviscence  analogue  à 
irinî  que  montrent  un  certain  nombre  de  graines  et  quelques  animaux  inférieurs. 
Inlefois  les  Lichens  se  montrent  assez  difficiles  au  point  de  vue  de  la  pureté  de 
rÉbnosjAère.  On  a  remarqué  qu'ils  semblent  fuir  les  villes  et  d'après  M.  Nylander 
MU  qu'on  y  rencontre  n'y  arrivent  qu'à  un  développement  incomplet.  Le  déve- 
lip|iement  des  Lichens  pourrait  ainsi  devenir  une  sorte  de  mesure  de  la  salubrité 
éBfair  et  ces  plantes  fourniraient  ainsi  au  médecin  un  hygiomètre  très-sensible. 
b  étudiant  la  végétation  des  Lichens  dans  les  jardins  de  Paris,  M.  Nylander  arrive 
JB  eoDclusions  suivantes  relativement  au  jardin  du  Luxembourg  :  t  Les  Mar- 
IMiuii  de  l'allée  de  l'Observatoire  y  sont  surtout  remarquables  par  les  nom- 
Jtaz  Lidiens  qui  couvrent  leurs  écorces,  et  ce,  en  telle  abondance,  qu*il  faut 
en  dehors  de  la  ville  pour  trouver  quelque  chose  de  semblable.  Cette  circon- 
autorise  certainement  à  affirmer  que  la  partie  du  Luxembourg  dont  nous 
prions  est  le  lieu  le  plus  sain  de  tout  Paris.  »  (Bull,  de  la  Soc.  Bot.  de  France, 
L  XDI,  1866,  p.  365.)  La  durée  de  la  vie  chez  les  Lichens  parait  très-longue,  et 
L  Léveillé  s'est  assuré  que  non-seulement  le  thalle  est  vivace,  mais  même  le  récep- 
■de  fructifère,  caractère  (jue  l'on  ne  retrouve  à  aucun  degré  chez  les  Champignons. 

Les  organes  de  reproduction  les  plus  apparents  ont  la  forme  de  réceptacles 
Modis,  appelés  scutelles  ou  plus  généralement  apothécie  (Apothecium).  Ils 
lut  de  petite  dimension,  mais  en  général  assez  apparents  à  cause  de  leur  colo- 
itioa  distincte,  franche,  ou  même  tout  à  fait  diflérente  de  celle  du  thalle.  Les 
pothécîes  connues  depuis  Micheli  (1729)  sont  disséminées  sur  toute  la  surface 
D  thalle  ou  sur  le  bord  des  expansions  foliacées  et  de  ses  lobes,  ou  à  l'ex- 
nCmité  de  petits  supports  à  forme  fruticuleuse,  d'autres  fois  elles  sont  très- 
Docaves  et  enfouies  dans  le  tissu  même  du  thalle.  Ce  réceptacle  ou  conceptarle, 
Mqours  formé  aux  dépens  des  cellules  filamenteuses  et  ne  contenant  que  peu 
cgonidies,  est  tapissé  de  cellules  dressées  i)arallèles  dont  les  unes  étroites,  minces, 
iortentle  nom  de  paraphyses,  les  autres  demèmeforme,  mais  plus  larges,  portent 
e  nom  de  tlièque.  Ces  thèques  contiennent  les  spores  en  nombre  défini,  ordinai- 
«ment  8,  plus  rarement  2,  4,  6  et  même  de  vingt  à  cent  et  au  delà.  Les  para- 
ilijses  et  les  thèques  forment  par  leur  ensemble  un  véritable  hynie'nium,  semblable 
k  celui  des  champignons  thécasporés.  (Voy.  Champignons.) 

L'hyménium  des  Lichens,  souvent  appelé  Oialamium,  est  pénétré  d'une 
nbstaiice  mucilagineuse  qui  bleuit  par  l'iode  ainsi  que  le  sommet  des  thèques. 
Les  spores  bleuissent  aussi  quelquefois  mais  plus  rarement,  elles  sont  tantôt  uni- 
taculaires,  tantôt  cloisonnées,  tantôt  incolores,  tantôt  colon^'cs.  Leurs  dimensions 
vinent  depuis  0'""*,001  jus<|u'à  0"'",3  dans  leur  plus  long  diamètre;  elles  ont  une 
diNible  paroi  et  germent  coinnic  les  spores  des  Champignons  en  émettant  un  on 
phttieurs  filaments  cellulaires  cylindriques  qui  s'allongent,  se  cloisonnent  et  se 
noifient.*  M.  Itzigsohn  et  M.  Tulasne  ont  fait  connaître  d'autres  organes 
■oquels  on  a  attribué  le  rôle  d'organes  mâles  :  ce  sont  les  spermogonies  qui 
■6  montrent  comme  des  points  noirs  ou  foncés,  groupés  ou  disséminés  à  \i 
'•rface  supérieure  du  thalle  d'un  grand  nombre  de  Lichens  ;  ces  spermogoniet 
''^t  des  réceptables  lapiss  's  à  leur  intérieur  par  des  cellules  allongées  appelées 
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stérignuUes  ;  les  sti'ri^mates  donnent  naissance  à  leur  extrémité  et  le  long  de 
leur  paroi  à  de  très-petils  corps  cylindriques  allongés,  incolores,  appelés  <penM- 
ties  ;  les  spermaties  ne  germent  pas  et  {lossèdent  un  mouvement  de  trépiditioB 
très-apparent,  on  a  comparé  ces  i)etits  corps  aux  anthérozoïdes  de  beauooopde 
cryptogames,  mais  on  n  a  jamais  pu  s'assui*er  directement  s*ils  servaient  rÛk* 
nient  h  h  fécondation.  On  rencontre  encore  une  autre  forme  de  conceplikk 
appelé  pycnide  dans  lc(|uel  prennent  naissance  des  cellules  cafiables  de  genvr 
appelées  stylo8])ore8.  Les  spermogonies  et  les  pycnides  ne  sont  pas  des  oi^mi 
spéciaux  aux  Lichens,  ils  ont  été  retrouvés  chez  les  Champignons. 

Les  Lichens  ont  encore  un  mode  de  reproduction  qui  rappelle  les  rooyeni  k 
propagation  agame  par  buibilles,  bourgeons  mobiles,  que  Ton  retrouve  ebo  kl 
vt^gétaux  plus  élevés  en  organisation.  Des  gonidics  isolées  ou  groupées,  entomJB 
ou  entremêlées  d*éléments  cellulaires  allongés  du  thalle,  forment  une  petite  imk 
arrondie  qui  s'isole,  se  fait  jour  à  travers  la  couche  corticale  et  peut  repredmi  i 
un  nouveau  thalle  s'il  est  placé  dans  des  conditions  convenables;  ces  prodocliov 
ont  reçu  le  nom  de  sorédies.  Les  gonidics  peuvent  du  reste  s'individualisera 
avoir  une  vie  tout  à  fait  isolée.  MM.  Faniintsin  et  Boranetsky  ont  observé  qu'db 
peuvent  donner  naissance  à  des  zoosporcs  qui  se  développent  dans  rintérieorè 
chaque  gonidiede  môme  que  dans  certaines  Algues  miicellulaires.  (Voy.Ssaiij, 
Il  résulte  de  ces  recherches  qu'il  n'y  a  aucune  distinction  possible  entre  ks  go» 
dics  de  plusieurs  Lichens  (Physcia,  Parietùm,  Ciadonia,  fvemta),  etlesA^M 
des  genres  Cystococcus,  PriAococcm^  Palmella.  Plusieurs  es])èces  de  ces  gaw 
pris  pour  des  Algues  ne  seraient  par  consétjuent  que  des  gonidies  de  Lidien  xati 
libres  et  isolées;  un  fait  qui  vient  à  l'appui  de  cette  hypothèse,  c'est  lafKdlE 
que  possèdent  d'autres  parties  dos  Lichens  de  s'isoler  et  de  s'individualiser  pur  Mk 
(l'une  sorte  d'évolution  appelée  anamorphose,  et  qui  apporte  dans  la  vitalili  fc 
telle  ou  telle  partie  des  modifications  ou  dos  altérations  assez  importantes  piv 
qu'on  ait  fondé  sur  ces  c^iraclères  anormaux  de  fausses  divisions  génériqofl- 
L'hypothalle  peut  s*aHonf,'er  en  un  corps  floconneux  cpii  ])reiid  une  grande  p- 
poiidérancc,  le  thalle  devenir  pulvérulent,  se  désagréger  et  présenter  cet  tsifA 
particulier  qui  a  donné  lieu  ù  la  fondation  du  genre  Lepraria.  Les  ApotMôe» 
s'isolent  comme  les  parties  du  thalle  et  se  développent  libn^mcnt.  On  a  rcgrf 
aussi  les  gonidies  comme  de  \éntables  Algues  sur  ou  entre  lesquelles  se  dévdop' 
perait  la  trame  d'un  champi;iiion;  le  Lichen  ne  serait  que  le  résultat  néce$sain- 
ment  fortuit  et  variable  de  rx^  pseudo-parasitisme.  Cette  théorie  est  difficile  à»' 
conler  avec  la  persistance  d'une  forme  typique  r{iielcon({ue,  les  ivlations  loiijoiB 
les  mémos  des  gonidies  et  de  la  couche  médullaire,  le  dévelo|)[iement  des  lidwi 
débutant  non  pas  par  la  forme  gonidiquo,  mais  par  rhypolhalle  filamenteux  n- 
gétant  dans  des  conditions  et  ù  des  expositions  où  l'Algue  qui  devrait  senir'i 
substratum  ne  se  rencontre  guère. 

Ce  n'est  pas  ici  le  lieu  d'approfondir  cette  discussion  ;  mais  il  résulte  de  l'étude 
précédente  que  si  les  Lichens  ont  de  grands  rapports  avec  les  Champignons,  il^ 
en  ont  aussi  de  très-positifs  avec  les  Algues.  Cette  fusion  si  RMuanjuable  de ctfl^ 
tores  empruntés  à  deux  groupes  bien  définis  et  tranchés  dans  leurs  types  lespte 
«omplets,  donne  une  physionomie  tn's-spéciale  au  gi*ou|)e  des  Lichens  et  dt^^ 
un  caractère  d'assez  grande  importance  pour  qu'il  soit  diflicile  de  ranger  te 
IJchens  parmi  les  Champignons.  IjCs  Lichens  forment  donc  une  classe,  iiitenu^ 
diairo  aux  Algues  et  aux  Champi^'iions  ne  contenant  qu'une  seule  famille  di»is^ 
en  trois  tribus  correspondant  aux  trois  familles  de  M.  Nylander. 
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I.  Les  Colleiuacés  ou  Lichens  à  thalle  très-simple,  homœonière,  gélatineux.  On 
retrouye  dans  cette  tribu  des  formes  de  thalle  rappelant  les  thalles  Truticuleux  ou 
foliacés  de  la  troisième  tribu.  Ephebe,  Licliinia,  CoUema,  etc. 

H.  Les  Myriangiacés  ne  comprenant  qu*un  genre  dont  l'organisation  plus  spécia- 
lisée que  celle  des  Collemacés  est  moins  complète  ({ue  celle  du  groupe  qui  suit. 
Myriangium, 

IIL  Les  Lichénacés  comprenant  la  msyeure  partie  des  Lichens  se  divisent  en  six 
séries  secondaires  fondt'^es  à  la  fois  sur  la  considération  du  llialle  et  des  apothé- 
oies.  Les  genres  principaux  :  Calicium^  Conocybe,  Bœomyces,  *Cia(l<mia 
Slereocaulon,  *Roccella^  *Usnea,  Alectoria,  *Evernia,  *RamaUnay  *Cetraria^ 
^Peltigeraj  *Sti€ta^  *Parmelia,  *Physcia,  *l]mhUicaria,  *Lecanora,  '^Pertusaria^ 
Variolaria^  Lecûlea,  Graphis,  Opegrapha,  Verrucaria,  etc.  Ceux  qui  sont 
plus  particulièrement  d'un  usage  médical  ou  économique  sont  désignés  par  un 
astérisque. 

Les  classifications  los  plus  usitées  avant  celle-ci,  proposée  en  1858  par  M.  Nylan- 
der»  reposaient,  la  plus  ancienne,  celle  d*Acharius,  sur  la  situation  et  les  rapports 
du  fruit  ou  apothécie  «avec  le  thalle,  et  la  plus  connue  et  la  plus  communément 
employée,  celle  de  Frics,  sur  la  nature  des  apothécies;  les  unes  ouvertes  et  appa- 
rentes au  dehors  servaient  de  caractéristique  à  la  division  des  Gymnocarpes,  les 
autres  incluses  dans  la  substance  du  tlialle  caractérisaient  celle  des  Angiocarpes. 

Cette  classification,  tout  en  réalisant  un  progrès,  ne  pouvait  plus  continuer  à 
être  en  usage  du  moment  oîi  Ton  s'est  aperçu  que  certains  Lichens  portaient  à 
k  fois  des  apothécies  ouvertes  et  des  apothécies  du  ty[»o  des  Angiocarpes.  (Voy, 

IjCHEÏiS.)  J.  DE  SeYNES. 

Bduogmpiie.  — Une  énumùration  trés-compIètc  de  ce  qui  a  été  toit  sur  les  lichens  a  été 
publiée  en  un  volume  {0-8**  par  M.  Krenipelhubcr  sous  ce  titre  :  Geschichte  uml  IJtle- 
futur  der  lÀchenoloçie,  Munich,  1807.  Nous  renvoyons  à  cet  auteur,  en  nous  bornant  à  citer 
quelques  ouvrages  classiques  et  quelques  mémoires  saillants. 

MicicLi.  Nova  plantarum  gênera.  Florent  ire,  17Ï9. —  IIoffmamc.  Plantœ  lichenosœ.  Lipsis, 
1789-1801.  —  AcBARins.  Lichenographia  universalis.  GœUingtr,1810.  —  'Waluoth.  Natttrge- 
9ekiekieder  Flechien.  Frankfurt ,  1825-^27.  —  Fée.  Cours  (f  histoire  naturelle  pharmaceu- 
tique, Paris,  1828.  —  Fbies.  Lichenographia  Eiiropea  refnmuita,  Lond.  Goth.,  1831.  — 
InucicB.  Enchiridion  botanicum.  Lipsia^,  1841.  —  Mo5tag!(e.  Aperçu  morphologique  de  la 
knîlle  des  lichens.  Paris.  18i0.   In  art.  Ijchex  in   Dicliomiairc  d'Orhigny.  —  3Ia5salo5go. 
hieerche  $ulV  antonomia  dei  Lidicni  crostosi,  1852.  —  Toi.asxe.   Mémoire  pour  servir  à 
tkiêtoire  organog.  et  physwl.  des    ÏÀchens,  1852;  Ann.  des  se.  nalur,^  5*  sc^r.,  t.  WII.  — 
!ViLA!iKa.  Synopsis  methddica  lAchcnum.  Paris,  1850. —  PKnEiiiA.  Mat.mcd.  Lond.  (4*  éd.). 
■«^  De  Babt.  Mnrphol.  vnd  Physiol.  der  Piize,  Flechtcn  und  Myxomiceten.  In  Handhuch  der 
pkjfêiol.  Botan,  von  >Vilh.  llofmeister.  Leipzig'.  1800.  —  Faiiintzin  et  IIoranetzk?.  Changement 
deê  Gonidies  des  Lichens  en  zoosporcs.  In  Ann.  des  se.  natur.,  5*  série,  t.  VIII,  1807.  — 
RoniEGcÈBE.  Plantes  acotylédones  d'Europe,  famille  des  lichens.  Toulouse.  1808. 

Voyez   en  outre  les  articles:  CéTiiAinE,  CKtiurix,  (iLADoMi:,  Collf.m^,  fvehmf.  ,  ERTTRRnF, 

IaCA90RE,     Ijai£!IIICE,     OnCIIlE  ,    ORSEILLK  ,    Pa relit.,    PaUHÊUE  ,    PELTItiÈllE,     pERTrSAIRE  ,    PHTKIE, 
iLlBALl«C,  ROCELLE,   RoCELLIItE,  StICTA,   l's!IKE,  \ARI0LAniE.  J.  DE  S. 

g  II.  Matière  médicalr.  Los  liclions,  dont  1<^  nom  viont  de  >(îxnv,  dartre, 
delà  forme  croùteuse  dos  c\i>ausioiis  de  ces  pl.nitcs,  sont  intôrossants,  et  comme 
Qlédicanu'uts  et  aliments,  et  connue  substances  tinctoriales. 

Les  pro[)rictés  niédicinules  des  lichens  sont  de  deux  onlros  :  ils  sont  toni(]ues  et 
doivent  cette  vertu  ù  une  matiiVe  amèrc,  ou  ils  sont  n(»urrissants  et  analeptiques, 
parce  qu*ils  contiennent  un  principe  tpii  se  rapproche  de  la  teciile.  Les  mêmes 
propriétés  paraissent  se  retrouver,  plus  ou  moins  développées,  dans  tous  les  lichens 
'oliacéi  qui  sont  à  peu  près  les  seuls  dont  on  se  serve  en  médecine.  L'analo^ne 
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(le  leur  composition  est  même  telle  que  Ton  pourrait,  sans  grand  luconv&iieBt, 
les  employer  tous  au  même  usage  mais  le  licheu  d'Islande  est,  de  toutes  ki 
plantes  de  cette  famille,  la  seule  qui  soit  encore  fréquemment  usitée;  aussi  pié- 
sente-t-elle  pour  nous  un  grand  intérêt,  car  ce  n'est  que  dans  cette  espèce  que  k 
principe  amer  et  le  principe  amylacé  ont  été  bien  étudiés.  {Voy.  Licrek  d'Islaibi.) 

On  s'est  ser\'i  autrefois  en  médecine  de  quelques  autres  espèces  de  lichcD; 
plusieurs  même  ont  été  fort  on  vogue,  mais  ils  sont  aujourd'hui  presque  toos 
tombés  dans  Toubli,  tels  sont  :  le  Uclieti  pulmonaire  ou  la  pulmonaire  de  dém, 
qui  présente  une  certaine  analogie  d'aspect  avec  le  poumon  coupé;  de  là  jakit 
blement  aussi  l'idée  que  Ton  a  eue  de  l'employer  contre  les  maladies  du  poomn. 
Sa  saveur  est  plus  amère  que  celle  du  lichen  d'Islande,  et,  suivant  Gracïiii,  dw 
le  nord  de  l'Europe,  on  l'emploie  quelquefois  comme  le  houblon  dans  la  pr^m- 
lion  de  la  bière.  Débarrassé  de  cette  saveur  amère,  il  jouit  des  mêmes  propritt 
que  le  lichen  d'Islande.    11  faisait  partie  autrefois  du  sirop  de  mou  de  vml 
On  s'en   sert  aujourd'hui  surtout  dans  la  teinture.  Le  \lichen  pyxidé  qui  etf 
moins  gélatineux  que  celui  d'Islande,  moins  amer  et  cependant  plus  désagiàlb 
au  goût  ;  il  était  employé  contre  la  toux.  Le  lichen  des  murailles^  qui  a  â^ 
regardé  comme  fébrifuge;  le  lichen  des  rennes;  le  lichen  blanc  de  nàf;k 
lichen  contre  la  rage;  le  lichen  aphtpeux.  Ces  diflérentes  espèces,  etfluMR 
autres,  ont,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  quelque  analogie  dans  leur  moded*» 
lion  avec  le  lichen  d'Islande,  mais  elles  sont  un  peu  acres  et  astringentes,  eto» 
tiennent  moins  de  principes  gélatineux.  Cependant,  en  les  lavant  et  en  les  \aàsaà 
macérer  dans  l'eau  bouillante,  on  pourrait  les  priver  de  leurs  principes  âocid 
astringents,  et  les  employer  à  défaut  du  hchen  d'Islande. 

On  employait  aussi  autrefois  une  petite  plante  que  l'on  nommait  VsnéediLcHM 
humain  qui  a  été  vantée  contre  l'épilepsie,  et  que  Ton  avait,  dit-on,  lafofaè 
payer  jusqu'à  mille  francs  les  50  grammes,  c'est  le  lichen  saxatilis  de  LIbk 
{Parmalia  Safatilis,  Ach.).  Ce  qui  rendait  ce  lichen  si  rare  était  la  condition iof^ 
séc  de  n'employer  seulement  (jue  celui  qui  croissait  sur  les  crânes  hunuûiis  eifi' 
ses  à  l'air.  On  lui  substituait  souvent  un  autre  petit  lichen  filamenteux,  le /idia 
plicata  de  Linné  (Usnea  pHcata,  DC.).^Tous  deux  sont  entièrement  oubliés. 

Aucune  espèce  de  Lichen  n'est  vénéneuse,  et  dans  les  pays  pauvres  du  Nonl,ii> 
sont  employés  comme  malicre  alimentaire. 

Plusieurs  lichens  fournissent  des  pnncipes  colorants  dont  on  fait  un  très-graii' 
usage  dans  les  arts.  (Yoy.  Ohseille.)  T.  Goblet. 

lilCHTEN^^TElN  (Georges-Rodoi.phe).  Médecin  et  chimiste  allemand,  d^î 
Brunswick  en  1745,  mort  à  Helmstaedt,  le  28  mai  1807.  Voici  la  liste  de  «se- 
vrages : 

T.  Dissertatio  de  disposUionc  salium,  imprimis  simplicium  atquc  mirlorum.  HolinstjA 
1769,  in-i*.  —  II.  Abftandlungt^  m  Milehzucker  itnd  dcn  venchicdeucn  Arien  desieBn. 
Rrunswick,  1772,  in-8'.  —  III.  Zwcifel  und  Bcdenklichkciten  bey  dcr  wichtigen  Troy^ 
der  freyeti  Atisfuhr  des  Gctraidea.  Brunswick,  177ti,  in-S».  —  lY.  Dubia  circàchtnàf 
viriulibus  incdicamenioriim  eruendU  prœstatUium.  Hclinsta'dt,  1773.  in-i\  —  V.  Entétdtf 
(iefieimnisse,  oder  Erklœrung  aller  Kunstwœrter  und  Bcdensartem  Bergwerken  und  HiO'^ 
Arbeiteu,  nachalphabclischcr  Ordnimg.  Ilolmstoîdt,  1778,  in-8*.  —  VI.  Anlritung  mtdid^ 
scher  Krœuterkunde  fur  Aerzte  und  Apotheker.  HolmsUcdt,  1 782-1 78G,  in-8»,  ôïoI.- 
VII.  P.  F.  Fabricii  animadversationes  varii  argumenti  medicas,  ex  scriptis  ejut  mùurAt  ' 
collegit,  noiisque  adjectis  edidU ,  Hclmslaîdt,  1785-1787,  in-4-.  k.  C 

lilcORNE.  La  licorne,  telle  que  les  anciens  la  concevaient,  portant  uh<»cwk 
sur  le  front,  n'existe  sans  doute  pas  comme  type  zoologique.  Pallas  l'ail  rcD»^ 
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quer  que,  chei  les  antilopes,  certains  individus  portent  plusieurs  cornes,  d  autres 
n*en  possèdent  qu'une  ;  et  Cuvier,  que  des  antilopes  peuvent  être  réduites  à  une 
seule  corne,  par  monstruosité  ou  par  suite  de  mutilation.  On  s'accorde  assez 
généralement  aujourd'hui  à  penser  que  la  licorne  des  anciens  n'était  autre  que 
Tantilope  oryx.  ^ 

Qu'était  cette  corne,  puisque  l'animal  qui  était  censé  la  fournir  n'existe  pas? 
Quelles  étaient  ses  prétendues  propriétés? 

Ambroisc  Paré  (L.  XXI,  c.  47-65)  qui,  dans  un  long  article  sur  la  licorne,  u 
contribué  plus  que  personne  à  reléguer  parmi  les  êtres  fabuleux  cette  n  beste 
estruige  n,  fait  remarquer  que  la  corne  elle-môme  a  été  décrite  de  vingt  manières 
dilfërentes  ;  et,  avec  d'autres  savants  de  son  temps,  il  attribue  à  un  grand 
pmsson  de  mer,  le  rohart  (narwal) ,  les  cornes  droites  dont  on  montrait  alors 
les  échantillons.  Ce  sont  en  réalité  des  défenses  de  nanval,  que  les  Xorwégiens 
et  les  Danois  rapportaient  des  mers  polaires  et  vendaient  à  liaut  prix  comme 
Dornesde  licornes.  Ces  défenses,  qui  atteignent  quelquefois  unehaulcur  de  8  à 
10  pieds,  tantôt  lisses,  tantôt  sillonnées  de  rainures  en  spirales,  sont  paires; 
mais  il  est  rare  que  toutes  deux  se  développent  simultanément  ;  le  plus  souvent, 
Tane  d'elles  reste  à  l'état  rudimentaire,  tandis  que  l'autre  (la  gauche  d  ordinaire) 
s'aUonge  pour  se  terminer  en  pointe  mousse. 

Quoi  qu'il  en  soit,  on  attribuait  à  cette  substance  des  vertus  extraordinaires 
Dontre  le  mal  caduc,  le  spasme,  la  peste,  la  fièvre  quarte,  la  morsure  des  chiens 
enngés  et  des  vipères,  les  piqûres  de  scorpions  et  généralement  contre  toutes  les 
plaies  venimeuses.  U  suffisait  même  de  tenir  la  corne  à  l'opposite  du  lieu  où  se 
traitait  le  venin  ponr  que  celui-ci  se  découvrit.  Sur  quoi  Paré  fait  une  judicieuse 
remarque.  Ce  sont,  dit-il,  ces  promesses  impossibles  qui  u  donnent  occasion  à  ceux 
tpâ  ont  quelque  peu  d'esprit,  de  tenir  pour  faux  tout  le  reste  qui  en  a  esté  dit  et 
Bicrit.  »  Il  a,  du  reste,  constaté  par  T expérience  que  tous  ces  récits  sur  les  vertus 
le  ce  produit  animal  n'ont  aucune  espèce  de  fondement. 

La  corne  de  licorne  conservait  encore  sa  réputation  au  siècle  dernier,  bien 
|o'on  connût  alors  son  origine.  Voici  ce  qu'en  dit  Lemery  dans  son  Dictionnaire 
it$  drogues  (F'aris,  1760,  in-4°,  p.  522,  article  Narwal)  :  «  Elle  contient  beau- 
Boup  de  sel  volatil  et  d'huile.  Elle  est  cordiale,  sudorifique,  propre  pour  résister 
iu  venin,  pour  Tépilepsie.  La  dose  est  depuis!  demi-scrupule  jusqu'à  2  scrupules. 
On  en  porte  aussi  une  amulette  pendue  au  cou,  pour  préserver  du  mauvais  air  : 

lis  il  ne  faut  pas  attendre  d'effet  de  cette  amulette.  »  A.  D. 


UCUAliA.  Genre  de  palmiers,  propres  aux  régions  chaudes  des  Indes  orien- 
tales. Ce  sont  des  arbres  peu  élevés,  à  stipes  manfués  d'impressions  circulaires, 
Booronnés  au  sommet  de  grandes  feuilles  en  éventail,  profondément  divisées  jus- 
^'à  la  base  en  segments  tronqués  et  grossièrement  dentés  à  leur  extrémité.  Entre 
en  frondes,  se  trouvent  des  spadices  articulés  de  distance  en  distance,  recouverts 
■or  les  entre-nœuds  de  s[)athes  incomplètes  et  se  divisant  en  rameaux  spiciformes, 
noouverts  de  fleurs  hermaphrodites.  Le  périanthe  des  fleurs  est  à  six  divisions  : 
kétamines,  en  même  nombre,  sont  soudées  à  leur  base  en  une  espèce  d'urcéole; 
^  trois  ovaires,  deux  avortent  d'ordinaire  et  se  réduisent  à  deux  petites  écailles; 
k  troisième  devient,  à  la  maturité,  un  drape  sous-globuleux,  jaune-orangé  ou 
purpurin,  qui  contient  dans  la  graine  un  albumen,  creusé  sur  la  (ace  >entrulc 
d'une  cavité  et  portant  l'enibryon  sur  sa  face  opposée. 

Lo9  feuilles  du  Licuala  et  purticuHèreinent  du  Licuala  spinosa  de  Java,  sont 

DICT.  EIEC.  V  s.  II.  55 
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employées  à  divers  usages  à  cause  de  la  résistance  de  leurs  fibres.  Les  natun 
servent  en  guise  de  papier  pour  faire  leurs  cigarettes.  En  Europe,  nous  re 
enveloppés  de  ces  feuilles,  les  Sangdragons,  désignés  sous  les  noms  de  Sm 
gom  en  baguettes  et  en  olives, 

RcMPHiDS.  Herb,  Amb.,  I,  p.  44,  tab.  9.— (Bldme.  Rumphia,  II,  p.  37  et  soi?.,  tab.i 

UEBENSTEHV  (Eaux  minérales  et  cure  de  petit-lait  de),  athermaks^ 
bonatées  calciques  et  ferrugineuses  faibles  y  carboniques  fortes  j  sulfk 
faibles.  Dans  la  Saxe-Meiningen,  est  un  bourg  de  700  habitants,  bâti  i 
belle  et  riche  vallée  de  Lawerra,  à  313  mètres  au-dessus  du  niveau  del 
au  pied  du  Thuringcrswald  et  de  la  forêt  de  Rôn  (chemin  de  fer  du 
Mannheim,  Francfort  et  Eisnach).  Le  climat  de  IJebenstein  est  asseï 
quoique  en  général  les  matin^^es  et  les  soirées  y  soient  assez  {ratehc 
promenades  les  plus  fréquentées  sont  l'Erdfall,  excavation  naturelle  domi 
tous  côtés  par  des  blocs  de  rochers  qu*ombragent  de  beaux  arbres.  L 
se  compose  d'une  grotte  que  l'on  illumine  les  jours  de  fête  et  d'une 
de  cave  (fekenkeller)  où  l'on  fait  rafraîchir  les  boissons.  Le  château  de  1 
stein  est  à  un  peu  plus  de  1  kilomètre  de  l'Erâfall,  mais  des  sentiers  agi 
et  faciles  parcourent  les  bosquets  et  les  jardins  qui  séparent  ces  deux  | 
nades.  L'excursion  la  plus  rapprochée  et  la  plus  suivie  est  celle  de  Wilheb 
résidence  d'été  du  duc,  dont  le  château  est  entouré  d'un  beau  et  grand  p 
Wattburger,  l'inselberg,  h  1  myriamètrc  de  Liebenstein,  oITrent  un  pai 
magnifique,  que  les  baigneurs  ne  manquent  pas  d'aller  voir.  T^a  saison  s'm 
1*'  mai  et  finit  le  15  septembre.  Deux  sources  alimentent  l'établissement  : 
nonune  la  Vieille  source  (Altquelle)  et  h  Nouvelle  source  (Neuequelle).  Cet 
nière  est  seule  importante  à  connaître,  car  la  Vieille  source,  connue  dès 
est  aujourd'hui  presque  entièrement  abandonnée.  La  Nouvelle  source  émei 
couches  iuférieiin's  du  carbonate  de  chaux,  dans  un  terrain  oîi  l'on  rencon 
granits,  dos  porphyres,  des  basaltes,  des  micaschistes,  des  grès  et  de  la  de 
on  Ta  trouvée  en  1846,  après  avoir  pratiqué  un  sondage  Je  55  mètres  de  ] 
deur.  Son  eau  est  limpide,  incolore,  d'une  odeur  légèrement  sulfureuse, 
saveur  agréable,  quoiiju'elle  soit  un  peu  salée  et  surtout  ferrugineuse.  Des 
gazeuses,  les  unes  grosses  et  rares,  les  autres  très-fiues  et  très-nombreuse 
versent  cette  eau  et  font  que  sa  surface  semble  être  toujours  en  ébulliti 
température  de  l'eau  de  la  iXouvelle  source  n'est  pas  constante,  elle  est 
centigrade  en  moyenne;  sa  densité  est  de  1,0025.  La  dernière  analyse 
faite  par  le  professeur  Reichardt,  qui  a  trouvé,  dans  1000  grammes  d'e 
principes  suivants  : 

Dicarbonale  de  diaux .  •  .  • 0,'i910 

—  magnésie 0,2lïô7 

—  manganè.tfî 0,01ii 

—  protoxyde  de  fer 0,0775 

Chlorure  de  sodium 0,2471 

—  lilhium 0,0OU 

Sulfalc  de  potasse 0,0052 

—  soude 0,0109 

—  magnésie 0.1841 

—  cliaux 0,0295 

Alumine 0,0008 

Acide  siliciquc * 0.0275 

Total  des  hatiëhes  Fixr> 1,5941 

Gaz  acide  carlioniquc 10  cent,  cubes  1342 
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L'établissement  minéral  de  Liebenstein  appartient  au  gouvernement,  qui  Tad- 
ninistre;  il  renferme  des  salles  de  conversation,  de  danse,  de  jeu,  outre  la  bu- 
veUe,  les  cabinets  de  bains  et  de  douclies.  On  peut  y  suivre  une  cure  de  petit-lait 
et  y  prendre  des  bains  composes  d'une  décoction  d  aiguilles  de  sapin. 

Mode  d^dministratiou  et  doses.  Les  eaux  de  Liebenstein  sont  prescrites  en 
Usson,  en  bains  et  en  douches  d'eau.  La  dose  à  Tintérieur  est  de  trois  à  huit 
verra,  pris  le  plus  souvent  le  matin  à  jeun  et  à  un  quart  d'heure  d'inten'alle.  Cette 
MO  est  quelquefois  employée  pendant  les  repas,  seule,  et  le  plus  souvent  coupée 
d'mie  certaine  quantité  de  vin.  La  durée  des  bains  est  d'une  heure  en  général, 
hnqu'ils  sont  exclusivement  composés  d'eau  minérale  artificiellement  chauffée  ; 
il  iont  d'une  demi-heure  onlinairement,  lorsqu'on  les  additionne  d'une  certaine 
ipantité  d'eau  mère  fournie  par  les  salines  de  Salzungen  (voy,  ce  mot),  qui  sont 
mines  de  Liebenstein.  Les  douches  sont  administrées  pendant  un  quart  d'iieure 
lu  vingt  minutes. 

EiFLOi  théràpectiqce.  Lorsque  les  personnes  dont  le  système  sanguin  est 
fridominant  font  usage  pendant  un  temps,  même  assez  peu  prolongé,  des  eaux 
it  liebenstein,  elles  ne  tardent  pas  à  éprouver  des  phénomènes  leur  indiquant 
^i'Q  est  prudent  de  ne  pas  continuer  la  cure  minérale.  Ainsi  elles  ont  des  maux 
de  tète,  des  étourdissements,  des  bourdonnements  d'oreilles,  des  envies  de  dormir 
pendant  le  jour,  de  l'agitation  et  de  l'insomnie  pendant  la  nuit,  etc.,  qui  son 
un  avertissement  certain  de  l'inopportunité  de  l'administration  de  la  source 
fioavelle.  Les  sujets,  au  contraire,  faibles  ou  épuisés  par  une  longue  maladie, 
firune  anémie  ou  une  chlorose,  sunt  promptement  reconstitués,  par  l'usage  inté- 
lieur  surtout  de  cette  eau  ferrugineuse.  Ces  eflets  physiologiques  principaux 
saUisent  pour  renseigner  sur  les  indications  et  les  coiilre4ndications  de  l'eau  de 
liebenstein,  dont  l'action  curative  a  beaucoup  d'analogie  avec  celle  des  eaux  fer- 
TOgineuses  carboniques  de  Schwalbach,  dePyrmont,  de  Driburg  et  de  Spa.  (  Voy.  ces 
mots.)  Il  est  utile  d'ajouter  cependant  que  les  eaux  de  Liel)enstein,  (pii  sont 
légèrement  sulfureuses,  conxiennent  mieux  que  celles  que  nous  venons  de  nommer 
toutes  les  fois  que  les  chloro-anéniiques  ont  des  manifestations  cutanées. 

Durée  de  la  cure.  De  25  à  30  jours. 

On  exporte  peu  l'eau  de  Liebenstein.  A.  Rotureau. 

BiiuoGRAPBiE.  — SciiwERDT.  Uebefulcht  Mincralhad.  Gotha,  185i.  —  D^bxer.  Dos  Minerai- 
^  und  Molkenatiêtalt  zu  Bad  Liebenstein.  in  Thûrintjen.  In  Balneologiêchc  Zeitung,  t.  1. 
*"JoAïniE  et  Lb  PiLEi'it.  Bains  (CFjurope,  guide  descriptif  et  médical.  Paris,  1860,  \ïi-\% 
P.7M0.  A.  R. 

UEBE^'ZElili  (Eaui  hinéralen  ET  CURE  DE  PETIT-LAIT  de),  hy\)oihermalei y 
^ioruréessodiques  et  bicarbonatées  ferrugineuses  faibles, carboniques  moyennes. 
l^îUis  le  Wurtemberg,  dans  la  l'orét  Noire,  au  pied  du  Schlossberg,  que  couronnent 
^  mines  d'un  vieux  château  du  moyen  âge  qui  avait  été  bî\ti  sur  les  restes  d'une 
^^lel•e^se  romaine,  à  286  mètres  au-dessus  du  niveau  de  la  mer,  se  trouve  la 
^tite  ville  de  Liebenzell,  peuplée  de  1050  habitants  et  construite  sur  la  rive  droite 
'•^  la  .Nagold  (chemin  de  fer  de  l'Est,  Strashourg,  Kelh,  Durlach,  Worzheim,  Wdd- 
^et  Liebenzellj.  Les  pics  des  montagnes  qui  dominent  la  vallée  ont  plus  de 
^U  mètres  d'élévation  ;  le  torrent  qui  descend  de  ces  sommets  Ibrme,  au  miUeu 
^^  la  ville,  une  pièce  d'eau  dont  le  courant  met  en  mouvement  un  moulin  et  une 
^ine.  Le  climat  est  très-doux  ;  il  |)ermet  de  commencer  la  saison  dès  le  15  mai  et 
^^nc  la  finir  que  le  15  octobre.  Le  séjour  de  LiebenzcU  est  très-agréable,  en  raison 
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des  promenades  et  des  excursions  que  les  baigneurs  peuvent  y  fiôre.  Le 

est  au  confluent  de  la  Nagold  et  du  Lfigenbach;  la  Monakam  et  sa  belle 

les  ruines  de  l'andeunc  abbaye  des  bénédictins  d'Hirsau  ;  le  petit  oeiilr 

triel  et  commercial  de  Calw,  dont  les  maisons  à  pignons  pointus  et  TaiM 

teau  ont  un  cachet  original;  Weil-di&-Stadt  ;  les  sept  chênes,  près  de  Gf 

doù  Ton  découvre  la  vallée  du  Rhin  jusqu'à  Spire,  les  montagnes  des  T* 

rOdenwald  et  du  Taunus;  les  villes  laborieuses  de  Pforzheim  et  de  Neo 

sont  les  curiosités  les  plus  fréquemment  visitées  par  les  hôtes  de  liebemc 

sources,  connues  très-anciennement  et  probablement  dès  Tépoque  de  1*00 

romaine,  ainsi  que  l'indiquent  les  monnaies,  les  poteries  et  les  fûts  dei 

découverts  aux  environs,  émergent  du  granit  et  du  grès  bigarré,  comme  1 

de  Baden-Baden  et  de  Wildbad,  qui  en  sont  les  plus  rapprochées.  Le  débit  < 

sources  en  vingt-quatre  heures  est  de  1 10,000  litres  environ.  Cette  eau  est  I 

semble  peu  gazeuse,  n'a  aucune  odeur  et  presque  aucun  goût  lorsqu'el 

sa  température  native  ;  mais  lorsqu'on  la  laisse  se  refroidir,  elle  a  un  goûl 

elle  affecte  légèrement  la  membrane  pituitaire,  à  cause  du  gaz  hydrogène 

(]u  elle  laisse  dégager.  La  température  de  l'eau  des  trois  sources  de  Un 

varie  de  21^,7  à  25®  centigrade.  Une  série  d'observations  faites  régulii 

pendant  un  siècle,  de  4747  à  1848,  a  démontré  les  oscillations  que  nous 

d'indiquer;  la  densité  de  l'eau  est  de  1,001326.  Sigwart  a  fait,  eu  1833 

lyse  de  l'eau  de  LiebenzcU  ;  ce  cldmiste  a  trouvé,  dans  1000  grammes,  le 

cipes  suivants  : 

Chlorure  de  sodium  avec  tracet  de  chlorure  de  maguésium.  0,6692 

Carbonate  de  soude 0,1011 

—  chaux 0,1067 

—  oxyde  de  fer 0,0130 

Suirate  de  aoude 0,0794 

Silice 0,(»33 

Total  des  matières  fixes 1,0^1 

Gaz  dégagé  par  l'eau  des  sources,  sur  100  parties: 

Acide  «arbonique Til.nS 

Azote U,U 

Oxygène 4,Î3 

Total  des  gaz 100,00 

Liebenzell  a  deux  établissements  thermaux  :  l'un  se  noinine  le  Bain  supt 
et  l'autre,  le  Bain  inférieur.  Une  seule  source  alimente  le  prenuer,  k 
autres  se  rendent  au  second,  l'une  de  ces  dernières  est  très-peu  aboudi 
sert  exclusivement  en  boisson.  L'eau  du  Bain  supérieur  fait  monter  la  coloi 
thermomètre  de  23",2  j\25<»  coiitigrade,  tandis  que  la  température  des  deu: 
ces  du  Bain  inférieur  ne  s'écarte  qu'entre  21  ",7  et  Su**  centigrade  seuli 
L*eau  de  Liebenzell  est  employée  en  boisson ,  en  bains  et  en  douches  ;  o 
suivre  encore  à  cette  station  des  cures  de  lait  et  de  petit-lait  qui  n'offrei 
de  spécial  et  sur  lesquelles  nous  n'avons  rien  à  dire  de  particulier. 

Emploi  thérapeutique.  L'eau  de  Liebenzell,  prise  eu  boisson ,  en  bain 
douches,  active  très-notablement  les  fonctions  de  la  peau,  mais  elle  di 
le  nombre  et  la  force  des  battements  du  cœur  et  des  artères  ;  elle  calme  a 
système  nerveux  ;  elle  est  très-sensiblement  diurétique.  Le  docteur  Hartnt 
sure  aussi  «  qu'elle  agit  encore  en  facihtant,  soit  dans  l'ensemble  derécoi 
soit  seulement  dans  les  organes  malades,  la  imtrition  et  par  suite  l'assimilât 
Cette  eau  est  principalement  utile  dans  les  maladies  des  femmes ,  aussi  dé 
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t<m  souvent  dans  le  pays  cette  station  thermale  par  la  dénomination  de  Frauen- 
M,  lorsque  ces  maladies  reconnaissent  pour  cause  un  trouble  nerveux  ou  une 
lifedion  utérine  accompagnée  ou  non  accompagnée  de  stérilité,  d'hystérie  et  /le 
chlorose.  Les  eaux  de  Liebenzell  d*ailleurs,  dont  la  température,  les  propriétés 
pbjiiques,  chimiques,  et  les  indications  thérapeutiques  se  rapprochent  tellement 
deeeUesde  Schlamgekbad,  que  nous  renvoyons  à  ce  mot  pour  les  autres  détails. 

Durée  de  la  cure,  un  mois,  en  moyenne. 

Ud  n'exporte  pas  les  eaux  de  Liebenzell.  Â.  Rotureau. 

BBuottAFHic.  —  Hartiiax!!.  IJebenzcU.  Stuttgart',  1852.  —  Balneologitcfie  Zeitung, 
tn  et  III.  —  JoAmrE  (Ad.)  et  Le  Pileub  (A.).  />«  bains  d'Europe,  guide  descriptif  et 
médical,  etc.  Paris,  1860,  iii-i2,  p.  80-81.  A.  R. 


ïX  (JoH.-NATHAKAEL),pcutêtre  regardé  comme  un  des  fondateurs 
delanatomie  micrographique.  11  était  né  à  Berlin  le  5  septembre  1711,  et  se  livra 
d'abord  à  Tétude  de  la  théologie  pour  obéir  aux  desseins  de  son  père,  qui  le  desti- 
nât à  l'Église,  mais  il  avait  cédé  en  même  temps  à  la  vocation  qui  lentrainait 
im  les  sciences  naturelles ,  et  il  suivit  avec  ardeur  les  cours  de  physique,  de 
botanique  et  d  anatomie  que  le  célèbre  Hamherger  donnait  à  léna.  Devenu  libre 
de  ses  déterminations  à  la  mort  de  son  père,  il  s'adonna  entièrement  aux  études 
de  son  choix,  et  avant  même  qu'il  fût  reçu  docteur,  sa  renommée  était  assez 
grande  pour  qu'on  le  jugeât  digne  d'être  admis  à  l'Académie  des  Curieux  de  la 
nature,  où  il  entra  sous  le  nom  de  Dédale.  C'est  seulement  dans  le  cours  des 
wages  qu'il  entreprit  dans  l'intérêt  de  son  instniction  qu'il  prit  le  bonnet  de 
docteur  àLeyde,  en  1759.  Pendant  le  séjour  qu'il  fit  à  Londres,  la  Société  royale 
se  l'attacha  comme  membre.  Enfui  il  retourna  à  Berlin,  et  il  y  remplit  les  fonc- 
tions de  membre  du  conseil  supérieur  de  médecine.  Une  mort  prématurée  l'enleva 
â  la  science,  le  7  octobre  1756. 

Lieberkûhn,  nous  l'avons  dit,  appliqua  avec  succès  le  microscope  à  l'étude  de 
l'anatomic;  on  connaît  ses  belles  recherches  sur  la  muqueuse  de  l'intestin,  ses 
cbservations  sur  les  villosités  dont  il  s'efTorça  de  démêler  la  structui*e  intime,  sur 
les  glandes  tubuleuses  qui  portent  son  nom.  Pour  observer  la  disposition  et  la 
répartition  des  vaisseaux  dans  les  organes,  il  eut  recours,  le  premier,  aux  injec- 
tions avec  une  substance  métalli(|ue,  puis  détruisant  le  parenchyme  :\  l'aide  d'une 
liqueur  dissolvante,  il  laissait  le  réseau  vasculaire  h  nu.  L'instrument  dont  il  se 
senaitavec  tant  d'habileté,  le  microscope,  lui  doit  d'heureux  perfectionnements. 

lia  consigné  ses  recherches  dans  les  opuscules  suivants  : 

I.  De  valvula  coli  et  iisu  processus  vermicularis  (dissert,  inaug.).  Lugd'.  Batav  ,  1759, 
^*,  et  in  Disputât,  anat.  de  ïïaller,  t.  1.  —  II.  Depilis  intextinorum.  Ibid.,  1750,  in-4«». — 
H.  De  fabrica  et  actione  villorum  intestinorum  tenuium.  Ibid..  1745,  in-4*,  pi.  3.  —  IV. 
l^^fcription  d'un  microscope  anatomique.  In  Mém.  de  VAcad.  des  se.  de  Berlin^  1745.  — 
^'^  les  moyens  propres  à  découvrir  la  construction  des  viscères.  Ibid.,  1748.  —  VI.  Les 
Jjmiffes  de  Lieberkûhn  ont  été  rassemblés  par  Shcldon  sous  le  titre  :  Joh.  Nath.  Ueber- 
^^  anatomici,  dum  tiveret  summi  et  medici  expericntissimi^  Dissertationes  quatuor, 
^nia  nunc  jnimum  in  unum  collecta,  etc.  Lond  ,  178*2,  in-4'.  E.  Bro. 

UEBITERDA  (Eaux  minérales,  boues  et  ccre  df  petit-lait  de)  athermales, 
^^talliteSj  ferrugineuses  faibles ,  carboniques  fortes.  En  Autriche,  dans  la 
oohême,  dans  la  vallée  de  Uiesengebirge,  à  la  base  du  versant  nord  de  Tafelfichte, 
^ïnergent  les  quatre  sources  de  Liebwerda  de  terrains  primitifs  composés  de  gra- 
f^it,  de  micaschiste,  de  gneiss,  de  schiste  argileux,  de  calcaire  primitif  et 
■c  quartz.  Ces  sources ,  connues  dès  le  cx)minencement  du  quinzième  siècle, 
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ont  reçu  les  noms  de  Christiansquelle  ou  Trinkquelle  (source  de  Qiristian  oq 
source  de  la  Buvette),  de  Josefinenquelle  (source  de  Joséphine),  de  SiaUbnamm 
(source  Ferrugineuse)  et  de  Wilhelmsbrunnen  (source  de  Guillaume).  Deux  de  o» 
sources  sont  seules  importantes  à  connaître  ;  la  Trinkquelle  et  la  StahlfanumaL 
Nous  les  aurons  particulièrement  en  vue  en  décrivant  leurs  propriétés  phjnqoes 
et  chimiques.  Leur  eau  est  limpide,  très-pétillante,  d'une  saveur  aigrelette  très- 
agréable  ;  elle  rougit  instantanément  les  préparations  de  tournesol  ;  sa  tempéntore 
est  de  10°  centigrade  à  la  Trinkquelle,  et  de  ii®,2  centigrade  à  la  Stahltnrunneo. 
La  densité  de  la  Trinkquelle  est  de  i  ,0009,  celle  de  la  Stahlbrunnen  est  de  1 ,0037. 
Le  débit  des  quatre  sources  est  de  1,716,000  litres  en  vingt-quatre  lieurcs.  Reass 
a  trouvé  que  1 ,000  grammes  de  Teau  de  là  Stahlbrunnen  contiennent  les  prin- 
cipes suivants  : 

Carbonate  de  magnésie 0,39S0 

—  soude 0,0068 

—  chaux 0  0733 

—  oxyde  de  fer 0,09&l 

Sulfate  de  chaux 0.0752 

—        soude 0,0130 

Chlorure  de  sodium 0,0057 

Silice 0,0101 

Total  dis  MATiftfiBs  riXK» 0.6535 

Cas  acide  carbonique 0,096  litrr. 

L'eau  de  la  Trinkquelle  contient  une  plus  grande  quantité  de  gaz ,  mais  nm 
de  carbonate  d*oxyde  de  fer. 

La  station  de  Liebwerda  est  aussi  très-connue  par  ses  cures  de  petit-lait. 
Emploi  thérapeutique.     Les  eaux  de  Liebwerda  sont  légèrement  esôUdei 
par  le  gaz  acide  carbonique  qu*elles  contiennent ,  apéritives,  toniques  et  reconti' 
tuantes  à  cause  du  bicarbonate  de  fer  qui  est  la  partie  active  de  leur  minéniis»- 
tion.  Elles  sont  principalement  Wquentées  par  les  convalescents,  les  anémique 
el  les  chlorotiques  ;  les  mal.ides  auxquels  une  euro  par  le  petit-lait  a  été  présente, 
trouvent  à  Liebwerda  une  organisation  bien  entendue  et  une  installation  complète- 
La  durée  de  la  cure  est  d'un  mois,  en  général. 
On  exporte  les  eaux  de  la  Trinkquelle  de  Liebwerda.  A.  Rotureac. 

Bibliographie.  —  Osatcv.  Darstclhwg  des  hekannten  HeUquellen.  Berlin,  1841,  in-i*- 
JoANXE  (Ad.)  et  Lk  Pileur  (A.^.  Les  bains  d'Europe,  guide  descriptif  el  méiiical,  etc.  Pa* 
i860,  in-12,  p.  82-83.  A.  R. 

JLIE\IIVE.     Corps  cristallisable  (jui  se  trouve  dans  la  rate.  (Voy,  Rate.) 

LIBNTERIE  (de  >£to;,  lissc,  glissant,  ct  evrspov,  intestin).  Diariiiée  dansi»* 
quelle  les  aliments  sont  rendus  sans  être  digérés.  [Voy,  Diarrhég,  Ptseîctemî! 

UERNE.  L'un  des  noms  vulgaires  de  riIcrbe-aux-Gueux  [Clematii  Vi'fll» 
L.).  Voy.  Clématite. 

LIERRE  {Hedera  L.).  §  1.  Rotanlqae.  Genre  de  plantes,  de  la  famille d^ 
Araliacées,  dont  les  fleurs,  régulières  et  bermapbrodites,  présentent  les  caractère 
suivants.  Leur  réceptacle,  concave,  en  forme  de  bourse,  renferme  Tovaire,  tâwfe 
que  les  bords  de  cette  bourse  supportent  le  périanthe  et  landrocée,  dits  pour  celte 
raison  épigj-nes.  Le  calice  est  |)eu  visible,  représenté  par  cinq  petites  saillies  enfoftBf 
de  dents.  La  corolle  est  formée  de  cinq  pétales,  alternes,  caducs,  vaU*airesdan>l^ 
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tonton.  Les  étamines  sont  au  nombre  de  cinq,  alternes  avec  les  pétales,  formées 
•chacuiie  d*un  filet  libre,  et  d'une  anthère  biloculaire,  introrse,  puis  oscillante, 
dftisoeute  par  deux  fentes  longitudinales.  L*ovaire  infère  est  à  cinq  loges,  super- 
foiées  aux  pétales,  ou  à  un  nombre  moindre  de  loges  (de  deux  à  quatre),  avec 
m  seul  OTule  descendant,  inséré  en  haut  de  Tangle  interne  de  la  loge,  anatrofie, 
me  le  micropyle  tourné  en  haut  et  eu  dehors,  coifTé  d'un  obturateur  formé  par 
m  épaississement  du  funicule  ovulaire.  Le  fruit  est  une  drupe  à  noyaux  minces, 
qui  fenferme  une  ou  quelques  graines,  dont  les  téguments  recouvrent  un  albumen 
diima  abondant,  ruminé,  et  dont  le  sommet  contient  un  petit  embrjon  à  radicule 
npère.  Les  Lierres  sont  des  arbustes,  souvent  grêles,  sarmentcux,  se  soutenant 
d  s'attadiant  aux  objets  voisins,  à  l'aide  de  crampons  ou  racines  adventives  impar- 
faites, noes  sur  les  braoebes.  Dans  le  sol,  ces  racines  deviennent  plus  développées. 
Ln  feuilles  sout  alternes,  sans  stipules.  Les  fleurs,  portées  sur  des  branches 
Ares,  non  adhérentes,  et  dont  les  feuilles  ont  une  forme  spéciale,  sont  disposées 
en  ombelles,  simples  ou  composées,  dont  la  base  est  entourée  d'un  involucre 
famé  de  plusieurs  bractées. 

L'espèce  employée  en  médecine  est  le  Lierre  commun  ou  L.  d'Europe, 
L.  grimpant,  L.  en  arbre  (Hedera  Hélix  L.,  Spec,^  292).  C'est  un  arbuste 
smaenteux,  atteignant  quelquefois  de  fortes  dimensions  en  hauteur  et  en 
épaisseur,  car  son  tronc  peut  devenir  aussi  gros  que  le  corps  d'un  homme. 
(Minairement,  ses  tiges  et  branches  grêles  s'appuient  et  s'attachent  aux  rochers, 
vkes,  murailles,  etc.,  à  l'aide  de  crampons,  c'est-à-dire  déracines  adventives 
noomplétement  développées,  et  qui  prennent  tout  leur  accroissement  quand 
k  plante  s'appuie  sur  un  sol  humide.  Les  feuilles  sont  alternes,  pétiolées,  per- 
Bstantes,  luisantes  et  d'un  vert  foncé  en  dessus,  plus  pAles  et  plus  ternes  en 
Imous.  Â  la  partie  inférieure  des  tiges,  elles  sont  profondément  lobées,  avec 
(-5  lobes  largement  triangulaires,  plus  ou  moins  profondément  laciniés  dans  cer- 
bdnes  variétés.  Sur  les  branches  qui  deviennent  libres,  et  qui  souvent  portent 
ks  fleurs,  le  limbe  devient  entier  ou  à  peu  près,  ovale-aigu  ou  presque  rhomboï- 
U,  arrondi  à  la  base.  Les  fleurs  sont  réunies  en  ombelles  presque  globuleuses 
^la  partie  supérieure  des  rameaux.  Leur  calice  est  court,  inséré  sur  un  recop- 
ie vert  et  velu  ou  pubescent.  La  corolle  est  verdâtre,  à  pétales  larges  et  tron- 
{ués  à  la  base,  d'abord  rapprochés  en  cône,  puis  étalés,  réfléchis,  parcourus  sur 
eur  ligne  médiane  par  une  côte  saillante.  Les  étamines  ont  un  filet  court  et  une 
mthèrc  médio-dorsifixe,  jaune,  un  peu  cordée  à  la  base.  Le  fruit  est  presque  glo- 
buleux, de  la  grosseur  d'un  pois,  couronné  d'une  cicatrice  circulaire,  inégale,  qui 
épond  à  l'insertion  du  périanthe.  Sa  couleur  est  presque  noire,  el  sa  pulpe  a  une 
^le  pourpre  noirâtre  très-foncée.  11  renferme  de  une  à  cinq  graines.  Le  lierre 
nmpant  fleurit  en  automne  ;  il  croît  de  préférence  dans  les  lieux  sombres,  om- 
*^és,  sur  les  vieux  troncs,  sur  les  édifices  en  ruine.  Toutes  ses  parties  sont 
ouées  d'une  odeur  caractéristique. 

U  Lierre  commun  a  été  fort  employé  en  médecine.  Les  propriétés  nombreuses 
ne  lui  attribuaient  les  anciens  s'a))pliquent  souvent  à  d'autres  plantes.  Ainsi 
linea,  d'après  Des  vaux,  confondu  le  Lierre  avec  le  Ciste,  trompé  qu'il  fut  par  la 
ssemblance  des  noms  Cistos  et  Cissos  (Ki<t<t6ç)  ;  ce  dernier  était  celui  du  Lierre, 
î  lierre  était  la  plante  consacrée  à  Bacchus.  «  (Lyarre  a  été  surnommé  Dlonysia, 
2st-à-dire  Bacchique,  prenant  ce  nom  de  Bacchus,  qui  le  [)remier  apporta  Lyarre 
s  Indes  en  Grèce  ;  ou  parce  que  il  luy  est  voué  et  dédié.  Car  tout  ainsi  que 
icdms  est  tousiours  ieune,  aussi  le  Lyarre  est  tousiours  verdoyant.  Et  tout  ainsi 
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que  le  Lyarre  lie  toutes  choses  qu'û  empongric  :  ainsi  Bacchus  tient,  enserre  et 
lie  l'esprit  des  hommes.  »  [Fuchs  (L),  HisL,  294.]  On  admettait  alors  plusienR 
espèces  de  Lierre  :  «  Lyan^e  droict  et  royde,  se  soutenant  seul,  entre  toutes  au- 
tres espèces,  ha  esté  nommé  Cissos  :  par  le  contraire,  celuy  qui  se  traîne  pv 
terre  ha  esté  appelé  Chamœcissos.  »  Dioscoride  distinguait  |)lusieurs  esçèm  de 
Lierre  ;  «  mais  en  général,  agoute  Fuchs,  il  n'y  en  ha  que  trois.  L'un  est  Une, 
à  cause  qu'il  porte  poinct  hlanc  :  et  celuy  est  appelé  de  Pline,  Lyarre  femelle. 
L'autre  est  noir,  portant  ses  bayes  et  fruicts  noirs  :  et  selon  Pline,  c'est  le  msk. 
t'iCtte  espèce  s'allie  volontiers  es  murailles.  »  Ce  dernier  seul,  on  le  voit,  peatètie 
notre  Lierre.  Pour  les  anciens,  il  était  acre,  astringent,  il  guérissait  les  brùloi», 
les  céphalalgies,  l'odontalgic,  les  maux  d'oreille,  les  ulcères,  les  taches  an  visage, 
la  punaisie,  l'aménorrhée,  etc.  Ce  n'était  pas  une  plante  sans  action,  car  elle  pos- 
vait  produire  la  stérilité,  et,  à  trop  forte  dose,  «  engendrer  imbécillité  et  fojUeife 
de  corps,  et  troubler  l'esprit.  »  On  sait  combien  l'on  est  actuellement  revenu  de 
tout  cela  ;  mais  le  Lierre  n'est  pas  complètement  abandonné. 

On  a  longtemps  employé  en  médecine  une  résine  extraite', du  Lierre,  Wgommt 
hédérée  ou  gomme  de  Lierre,  Elle  découle  naturellement  du  tronc  des  vieu 
Lierres,  dans  les  [lays  chauds,  ou  bien  l'on  favorise  son  écoulement  à  l'aide  d In- 
cisions, et  on  la  laisse  durcir  à  l'air.  On  l'emploie  souvent  en  fumigations.  Cest, 
d'après  Guibourt,  un  mélange  de  résine  et  de  gomme;  il  lui  conserve  néanmoiiK 
le  nom  de  résine  de  Lierre,  parce  que  c*est  la  portion  résineuse  qui  seule  est 
utile.  Dans  le  commerce,  cette  substance  est  souvent  en  morceaux  d'un  bna 
noir,  opaque,  caractères  dus  à  la  croûte  qui  les  recouvre  ;  mais  à  l'intérieur  ib 
sont  transparents,  vitreux,  d'un  rouge  orangé,  inodores  et  d'une  saveur  mudla- 
gineusc.  Cette  portion  intérieure  se  gonfle  dans  l'eau  et  s'y  dissout  en  partk 
comme  la  gomme  arabique.  Ailleurs  la  masse  est  mêlée  de  fragments  d'écone 
rouj^'oàtre  et  de  petits  grains  rouges  brillants  de  résine.  La  résine  décrite  pt 
de  Monxe  et  Lémery  a  une  cassure  vitreuse,  une  couleur  bien  rouge,  une  forte 
odeur  de  résine  Tacaniaque  et  de  graisse  rahce.  On  a  proposé  de  la  substituera 
laniyrriie.  Ce  doit  être,  dit  Guil)ourt,  une  substance  assez  active.  Pelletier  a  donné 
uniî  analyse  de  la  résine  de  Lierre  (in  Ihdl.  Pliarm.,  IV,  504).  On  sup{iose  qu'il 
a  opéré  sur  celle  <jui  est  mélangée  de  fragments  d'écorce,  et  qui  se  compose,  sui- 
vant lui,  de  : 

flomnie 7 

rti>>inc 25 

Aritle  maliqiic,  de 0,r»0 

Ligneux  trèb-divisô 60.70 

lUU.OO 

fiuibourta  vu  (ïuc,  sous  l'influeuce  de  l'acide  azoliquo,  cette  résine  ne  se  com- 
porte ni  connue  les  véritables  gommes,  ni  connue  les  résines,  ni  conmie  le  ligneui. 
I!  suppose  donc  ([u'elle  renferme  un  nouveau  principe  immédiat  que  son  inallén- 
bilité  pourrait  faire  recherciier  pour  la  teinture. 

Le  L.  de  Saint- Dominique  est  le  Bignonia  l'nfjuia  L.  (Yoij.  Bigno.ne). 

H.  B>. 

l.,  de».,  n.  238  'par!.).  —  G^ertx.,  Dr  Friict.,  I,  130,  t.  26.  —  DC.  Prc;rfr.,lV.  :Î16  - 
Km»i.  ,  tien.,  n.  4500.  —  Hicii.  (A),  f;/é*m.,  éd.  4.  11.  164.  —  Mén.  et  Del.,  Dict..  III.  4:* 
—  (lUiD.,  Drog.  simpl.,  éd.  4,  111,  183.  —  Cazin,  Traité  j)rat.  et  rais,  des  pi.  méJic,  éà.Z. 
583.  —  Ue.mii.  et  llooK.,  Gen.,  940.  n.  35.  —  Moq.-Taxd  ,  lioL  nu'dic,  196.  352. 

g  11.  Emploi  médical.  Tontes  les  parties  du  lierre  ont  été  employée  ^^ 
mcklecine. 


LIERRE  (exploi  néDiCAt).  fM 

Les  parties  les  plus  usitées  sont  les  feuilles,  et  ensuite  les  baies;  les  unes  et 
s  autres  s'emploient  :  en  nature,  pour  infusion,  décoction;  en  poudre. 
Le  bois  sert  à  fabricpier  des  pois  à  cautère. 
Vécorce  a  été  prescrite  en  décoction. 

Vhédérinej  ou  résine  de  lierre,  parait  pouvoir  se  prêter  aux  mêmes  préparations 
M  les  autres  gommes-résines,  tille  entre  dans  Vonguent  d'Althea  et  dans  le 
mme  de  Fioravanti. 

Action  physiologique.  L*hédérine  possède  des  propriétés  excitantes,  analogues 
Belles  des  autres  gommes-résines  odorantes;  d'après  Stahl,  elle  aurait  électivité 
■ction  sur  l'utérus  et  agirait  comme  emménagogue.  L*écorce  de  lierre,  selon 
l'dle  contient  plus  ou  moins  d'hédérine,  a  des  propriétés  semblables  à  celles  de 
Ile  gomme-résine,  mais  toutefois  plus  faibles.  Les  feuilles  ont  une  saveur  amère 
nauséeuse.  Leur  action,  un  peu  excitante,  semble  aussi  avoir  de  l'analogie  avec 
Ile  des  toniques  amers.  Les  baies  ont,  à  Télat  frais,  une  saveur  acidulé  qui  de- 
mt  amère  et  un  peu  <^cre  après  la  dessiccation  ;  elles  sont  éméto-cathartiques,  et 
seeptibles,  si  on  en  abuse,  de  produire  des  accidents. 

Action  thérapeutique.     On  ne  se  sert  plus  guère  des  feuilles  de  lierre  qu'à 
xlérieur.  Leur  usage  est  très-répandu  pour  le  pansement  des  cautères  dont  elles 
citent  un  peu  la  supjmralion  en  même  temps  qu'elles  maintiennent  le  pois  et 
otégent  les  autres  pièces  du  pansement.  Leur  décoction,  aqueuse  ou  vineuse,  a 
fi  eonseillée  pour  tonifier  les  ulcères  indolents,  et  dissiper  diverses  affections 
itniques  de  la  |)eau.  On  lui  attribue  aussi  une  certaine  eilQcacité  contre  la  gale 
la  teigne.  Gazin  dit  l'avoir  vue  utile  contre  les  bn'ilures  du  premier  et  du 
mième  degré.  Les  feuilles  de  lierre,  cuites  et  formant  cataplasmes,  ont  été  em- 
ijées  avec  avantage  contre  les  engorgements  froids,  surtout  contre  ceux  des 
imelles  ;  on  a  recommandé  ces  cataplasmes  pour  arrêter  la  sécrétion  du  lait. 
L'écorce  de  lierre  était  considérée  autrefois  comme  excitante,  altérante  et  fon- 
nte,  et  on  l'administrait  conti'e  la  syphilis  et  les  dartres. 
Les  baies  sont  souvent  employées  par  les  ])aysans,  d'après  Gazin,  au  nombre  de 
[  à  douze,  comme  purgatif;  elles  agissent  sous  ce  rapport  assez  violemment  et 
iivent,  comme  nous  l'avons  dit,  devenir  dangereuses.  Boyie  les  administrait 
pendant,  à  plus  hautes  doses,  comme  sudorifiques,  pratique  condamnée  par 
iffiaiann  et  Simon  Pauli;  et  ce  n'en  fut  pas  moins  comme  telles  qu'on  les  pres- 
hrit  dans  la  peste  de  Londres,  pulvérisées  et  délayées  dans  du  vinaigre.  Elles 
it  eu  aussi  quelque  emploi,  et  encore  dans  les  campagnes,  contre  les  fièvres 
tennittentes.  Somme  toute,  et  malgré  une  certaine  activité,  les  feuilles  et  les 
de  lierre  ne  paraissent  pas  avoir  une  grande  valeur  thérapeutique.  Peut-être 
serait-il  pas  de  même  de  l'hédérine  ;  mais  il  faudrait  des  observations  sé- 
Buses,  des  applications  suivies,  pour  être  fixé  ù  son  égard.  Ses  propriétés  exci- 
otes,  fondantes,  emménago^ues,  par  exemple,  demanderaient  à  être  étudiées  de 
Niveau.  11  en  doit  être  de  même  des  propriétés  qu'on  lui  pixHe  comme  épilatoire, 
rtiparasitaire  (particulièrement  contre  les  poux  de  tête),  antiodontalgique,  et 
uitive  ou  préventive  de  la  carie  dentaire.  A  ces  divers  titres,  elle  parait  avoir 
i>uooup  d'analogie  avec  la  myrrhe.  Dans  l'industrie,  on  s'en  sert  pour  faire  des 
fois. 

Oases  et  modes  d'administration.  A  Tintéiicur,  infusion  ou  décoction  des 
'illes,  las  ^'rammos  pour  1  htre  d'eau  ;  poudre,  1  à  2  grammes.  Poudre  des 
^,  50  centi;j[rammes  à  1  gramme.  A  Tcxtérieur,  10  à  20  et  50  grammes  en 
oction,  pour  lotions,  fomentations,  cataplasmes. 


jran  f  7N,  il  taMm  là  k  ùm  une  ample  i 
porto  qu'il  7  distéqna  plu  da  doiua  ente  cidnnt,  ftaiÏHt,  «nAM  lÉMlHli 
nM  pH  Malament  dîna  son  etpraona  ncLiffeUs,  Tmitmam»  éiKmlm  àtimÊÊm 
qu'A  kiae  aprto  h  mortloiiqa'dle*étéM»iffrntoAtMrkiifc<l«MBHlpi 
qn'il  I  inaia  ne  wnt  pu  eismpte  d'iimtctitDdw,  <hfi«itMmâMi;iwfaw«* 
mtobs  on  y  trouve  une  fbule  d'crinervatioDi  fines  et  dAîcates,  nn  tJbhutA  'itlSOit' 
dique,  nmple  et  diir  dee  ertioulitioni,  une  démenilntioii  fort  oiacte  de  l'ieil  el 
do  cwfem,  une  expontion  admîraUemMit  fnta  ées  muscles  de  la  hct,  et 
fbarjnx  et  da  doi.  D  pent  Atre  regudé  oomma  le  findaleur,  en  France,  de  l'aa» 
tomie  pathologique,  et  i'îl  a  manqué  du  génie  qm  Ut  kiiit  i  coup  gotId-  da  némt 
hbd  idÂe  benrense,  il  n'en  a  pu  mâna  conçu  le  pmnier  le  plan  de  réunir  dm 
un  cadre  toutes  les  ah^tXHU  moriidei,  et  le  leur  appliquer  la  EjmptnmabH 

Uaatend  mourut  le  8  décembre  4780. 

Ifooa  aroni  tu  signés  de  lui  les  ouvrage»  anirante  : 


i.  fliMnif»  plintitlagi»  jaxtm  loUrtiom  metittimaquê  fk^tico. 


Mftew  «MtonuoriMi  otMr«aft«M*  mmcmmbI*.  , 
ÉÉafcwIfiiii  tcntênmif  FAmM*  »tûtt»  i»  Imitti  Im  /miHa  qui  compatatt  U  offtA 
thamm,  a*w  Im  mmièr*  éU  éuaégit^.  Ux,  17M,  i»4>;  Par».  1760,  io-l;  1111,1  td. 
taH«*;  1I7S,  StcL  ])»«•.  Trad.  ea  aUeoiaitd.  Leipii8.17tt,iD^,  —  Ul.  PriÔM  dtbméii- 

-    ■     ■ r*ii  A  to  wmlitrt  midictde.  P»ris.  HW,  t»». 

intea  «■tfacenu»  h 

Parti,  11ST,  lD-«>;  fietfa»,  t7M,  ii|-8*.  —  T.  AiWte  ttum  maladie  rart  de  falomac,  m 

itel  Futage  de  la  roM.  tta. 

-  TI.  ^epÉit  màfcruc  praieoi  meiliat  in  iâm 

mottomm  eomptetum  rzhihet  :   attrnt  miw  na 

«temi  iUiutrmUm,  liM;  (Ui  -uhJmigUHr  littr  fkaH 


«I  jmAl  Ptria,  1710,  ia-(>,  iva.  A.  &.  «  * 


UivJKE.  Genre  de  Mammifères  rongeurs  établi  pRr  Linné,  ayant  pour  tjft 
le  LiËvre  wmmun.  Ces  animaux  ont  des  caractères  tièa-iiets  fournis  par  lei  te- 
rnes du  corps,  un  système  dentaire  spécial  et  des  habitudes  assez  analogm 
mais  les  diverses  espèces  du  genre  sont  très>voisincs  entre  elles  et  soami 
difUciles  à  distinguer. 

IjCs  dents  incisives  sont  au  nombre  de  six,  il  y  en  a  quatre  h  la  mâcbcàrenf^ 
rieure  et  elles  sont  placées  parallèlement  par  paires  les  unes  derrière  les  mtia^ 
les  antérieures  conveiies,  sillonnées  à  leur  face  externe,  cachant  enlïèrenient  la 
postérieures  qui  servent  d'arc-boutant  aux  deux  incisives  du  maxillaire  iofibifli'- 
Les  molaires  sont  au  nombre  de  vingt-deux,  ainsi  disposées  f5î  ;  elles  sont  fimfa 
de  lames  verticales  souil(.'es,  et  ces  dents  sont  ciselées  ^ers  leur  exlrémilé  Idvtrt 
suivant  l'uxe  latéral.  Les  autres  caractères  sont  une  tête  grosse,  ic  niuseanépiif. 
à  poils  courts  et  soyeux  ;  les  yeux  grands,  saillautji,  laU  raux,  avec  des  raembnmt 
clignotantes;  les  oreilles  longues  et  molles,  poilues  en  deliors,  presque  naieot 
dedans,  la  lèvre  supérieure  fendue  jusqu'aux  narine»;  l'intérieur  de  kbaid> 
garni  de  poils.  Les  pieds  antérieurs  sont  courts,  grêles,  à  cinq  doigts;  le>|n^ 
rieurssont  fort  longs,  à  quatre  doigts;  tous  lesdoigts  suiiL  fortement  serrés  làiM 
contre  les  autres  et  avec  des  ongles  peu  arqués  ;  les  plantes  et  les  palmai'M 
pieds  sont  velues.  La  couleur  du  pelage  est  roussâtve,  tariée  de  falancldtrs  *^ 
noir  suivant  les  espèces  ;  la  queue  courte  el  presque  nulle. 

I^  lierres  sont  des  animaux  timides  que  le  moindre  bruit  elTraye.  très-n{*''' 
i  la  course,  vivant  de  matières  végétales.  On  en  connaît  une  quanmlaioe  Je^**, 
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fH  se  répartissent  très-naturellement  eu  deux  sections.  Les  Lièwes  (Lepus)  et 
bUpins  {Cunicultis). 
C'est  à  la  première  division  que  se  rapporte  le  Lièvre  commun  (Leput  timidus 

,  lœ^  Élien,  Lq)U8  Pline),  trop  connu  pour  qu*il  soit  besoin  de  le  décrire, 
h  sût  que  le  Lièvre  vit  sur  la  terre  et  ne  creuse  pas  de  terrier.  Il  est  nocturne, 
Aerehe  sa  nourriture  et  s'accouple  après  le  coucher  et  avant  le  lever  du  soleil. 
le  Bile  porte  en  vénerie  le  nom  spécial  de  bouquin;  le  rut  a  lieu  de  décembre 
Inars,  et  les  mâles,  à  cette  époque,  traversent  des  terrains  immenses.  La  femelle 
lÉnd  le  nom  de  hcue  et  reste  généralement  sédentaire.  La  gestation  est  de  trente 
fiarante  jours,  et  la  portée  de  trois  à  quatre  petits  mis  bas  en  rase  campagne, 
tm  une  touffe  d'heii)e  ou  dans  un  buisson.  Les  jeunes  levrauts  sont  allaités  pen- 
■i  vingt  jours,  puis  restent  isolés,  vivant  de  racines,  d'herbes,  de  feuilles,  de 
Bits  ou  de  grains,  et  rongeant  aussi  Técorce  des  arbres. 
La  chasse  du  lièvre  eni]>éche  la  multiplication  de  ces  animaux  ;  elle  fournit  à 
adustrieet  à  l'alimentation  une  dépouille  et  une  cliair  utiles.  Les  fourreurs  pré- 
icot  la  peau  du  lièvre  qui,  chez  une  espèce  de  Russie  {Lepus  variabilis)^  est 
WÊthe  rhiver.  Cette  fourrure  peut,  comme  beaucoup  d'autres,  servir  contre  les 
iixalgies  et  les  rhumatismes  en  maintenant  une  température  constante  sur  les 
malades  du  corps  humain  où  on  la  place.  La  chair  du  lièvre  est  savou- 

et  excitante;  c'est  une  viande  noire.  (Voy,  Vumdes.)  Les  lièvres  qui  vivent 

■•  les  plateaux  montagneux,  sur  les  coteaux  où  abondent  les  plantes  aroma- 

pat,  <mt  une  chair  très-supérieure  à  celle  des  lièvres  habitant  les  plaines  basses 

Barécageuses.  La  chair  du  Lièvre  était  défendue  au  peuple  juif;  elle  a  été  aussi 

mente  par  Mahomet. 

Bans  ces  derniers  temps  on  a  fait  de  nombreuses  expériences  pour  croiser  le  Lièvre 
le  Lapin,  il  s'est  produit  sous  cette  influence  des  métis  qui  forment  des  races  d'a- 
maux  plus  riches  eu  viande  et  plus  gros  que  les  parents,  et  qu'on  a  désignés  sous 
nom  deLÉPORiOEs.  Paul  Broca  a  publié  sur  cette  question  un  intéressant  travail. 
L'ancienne  médecine  admettait  dans  sa  pharmacopée  diverses  parties  du  lièvre, 
graisse  {axungia  leporis)  servait  contre  les  taies  des  yeux.  Le  sang  était  regardé 
nme  un  tonique.  Le  foie,  la  bile,  les  testicules  et  jusqu'aux  excréments  avaient 
ur  emploi,  ainsi  que  l'os  astragale,  pied  de  lièvre  (leporis  tali). 
La  deuxième  division  des  Lièvres  comprend  les  Lapins,  parmi  lesquels  figure 
I  p«mier  rang  le  Lapin  commun  (Lepus  cuniculus),  dont  il  a  été  question  déjà. 
fcg.  Lapi!(.)  â.  Laboulbèke. 

muuHE^'TS  (liganientum  de  llgare  lier,  allem.  Batid,  awtSiviUç).  Le 
•n  de  ligament  a  été  donné  à  des  parties  très-diverses  qui  n'ont  de  conunun 
|Be  le  rôle  banal  de  liens,  réunissant  entre  eux  divers  organes,  ou  en  assurant 
■  position. 

Gomme  le  fait  remarquer  Â.  Paré,  «  hgament  est  usurpé  généralement  et  spé- 
Uement....  généralement  pour  toute  partie  du  corps  laquelle  conjoint  une  partie 
<ttc  l'autre;  en  laquelle  acception  le  cuir  peut  être  dit  ligament,  pour  ce  qu'il 
Mltient  toutes  les  parties  internes  jointes  ensemble.  »  Les  efforts  de  l'école 
Alexandrie,  de  Gahen  surtout,  puis  de  Vésale,  pour  étabUr  la  nature  des  liga- 
^ts,  n'ont  pas  empècfao  que  longtemps  on  ne  confondit  sous  ce  nom  les  tendons, 
'  aponévroses ,  un  grai  d  nombre  d'organes  fibreux,  et  même  des  nerfs,  conmie 
Paient  lait  Hippocrate  et  Aristote.  Weitbrecht  dans  son  beau  traité  De  syn- 
fmologia,  traduit  sous  le  titre  de  Desmographie,  par  Tarin,  crut  nécessaire 
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de  décrire  à  côté  des  ligaments  qui  servent  à  unir  entre  eux  des  os  ou  des  earti 
lagos,  non-seulement  les  parties  fibreuses  et  membraneuses  qui  lient  les  cirtî- 
Inges  ou  les  os,  les  tendons  en  leur  place,  qui,  en  dehors  des  ligaments  articnluRi, 
circonscrivent  des  orifices,  des  anneaux,  ou  servant  d'insertions  muscuhiKi 
(lig.  sacro-sciatiques ,  L.  de  Fallope,  L.  interosseux,  gaines  tendineuses);  nw 
encore,  les  ligaments  des  parties  molles,  c  est-à-diré  «  toutes  les  membnuMici 
les  duplicatures  des  membranes  qui  unissent  des  parties  molles  et  les  visoèmi 
d'autres  parties  voisines,  les  y  suspendent  et  les  retiennent;  »  tels  que  sont  Ib 
ligaments  des  paupières,  des  lèvres,  de  la  luette,  de  la  langue  et  des  winL 
L.  de  la  vessie,  L.  large,  L.  du  foie,  L.  cutané  du  coccyx.  Enfin  comme  leA 
Tarin,  pour  ne  pas  tout  h.  tait  s'éloigner  des  autres  anatomistes,  on  se  cnqÉ 
alors  obligé  de  décrire  des  ligaments  qui  ne  méritaient  ce  nom  qu'à  tiUv  de  oo» 
paraison,  tels  que  la  corde  de  Willis,  la  corde  du  tambour,  le  ligament  dliaire,  cte. 
L'énumération  de  toutes  les  parties  désignées  sous  ce  nom  serait  fastidieue;! 
faudrait  en  ajouter  d'invention  moderne,  qui  ont  l'avantage  d'attirer  l'attentiÉ 
sur  le  rôle  de  diverses  lames  fibreuses  ou  aponévrotiques  et  que  l'on  retrooiM 
dans  la  description  des  divers  viscères  ou  des  séreuses.  (Voy,  Péritoisie,  Péuubi^ 
Plèvke,  Poumon,  Utérus,  etc.)  Appliquant  ici  aux  ligaments  leur  dénominatiaili 
plus  restreinte,  nous  nous  occuperons  seulement  des  ligaments  arlicubiret  « 
ligaments  proprement  dits,  c'est-(i-dire  les  parties  fibreuses  qui  servent  à  roM 
des  os  et  des  cartilages,  s'inséraut  par  leurs  deux  extrémité  sur  des  segmab 
différents  du  squelette. 

Ainsi  circonscrits,  les  ligaments  font  partie  des  organes  du  système  fibnn 
(Bichat,  fiérard,  Robin).  Les  bourrelets,  disques  et  ménisques  înteFarticaUmi 
appelés  aussi  fibro-cartilages  (ro//.  ce  mot),  sont  distincts  des  ligaments  arti» 
laires  par  leur  position,  leur  rùK>,  certaines  particularités  de  structure  qdMl 
fait  consacrer  par  l'usage  leur  description  isolée. 

Béclard,  sous  le  nom  de  tissu  ligamenteux  ou  desmeux,  a  réuni  toutes  ni 
parties  qu'il  décrit  d'ailleurs  séparément  ;  et  Ton  doit  reconnaître  qu'au  poifll 
de  vue  (le  l'anatomio  extérieure,  aussi  bien  que  de  la  texture,  certains  ligamfiU 
so  uonfoiulonl  avec  les  aponévroses  d'msertion,  des  faisceaux  fibreux  forment  ao* 
tour  des  arlioulations  des  sortes  de  ligaments,  et  le  ligament  rotulien  représente 
un  véritable  tendon. 

Situation.  Forme,  Car  acte  re.^  extérieurs.  Les  L.  présentent  pai*  rapport  lia  ] 
articulations  dos  dispositions  variées  qui  les  ont  fait  distinguer  d'une  pirtoi  \ 
L.  périphériques  s'inséraut  sur  des  saillies  cjui  limitent,  surmontent  ou  dépjr 
sent  les  surfaces  articulaires  et  unissant  ainsi  les  os  à  distance;  d'autre  partes 
L.  interosseux  qui  sont  ou  intra-articulaires  comme  le  L.  rond,  ou  situés  H 
deliors  de  l'article  (L.  sacro-iliaque,  œsto-vortébral).  Les  L.  ont  des  conneiioB» 
Importantes  avec  les  parties  molli's  et  les  os.  On  peut  décrire  aux  L.  périphén- 
ques  deux  faces,  dont  l'une  est  en  général  tapissée  par  la  synoviale.  Les  ligamerts 
interosseux,  arrondis  et  lon;;rs,  sont  entourés  par  la  synoviale  de  toutes  pirt* 
ceux  qui  plus  courts  s'épaississent  en  une  masse  plus  ou  moins  étendue,  p* 
vent  n'être  en  rapport  (fue  par  l'une  des  faces  avec  la  synoviale,  quelq»^ 
empéclient  la  comnmnic^ition  de  deux  synoviales  entre  elles  (au  carpe,  aularsci- 
et  peuvent  être  en  delioi"s  de  l'article.  Les  insertions  se  lont  ou  directement  * 
l'os,  ou  sur  le  périoste  et  même  le  péricbondre  avec  lequel  les  L.  semblent  se  coi- 
tinuer  ou  sur  les  bourrelets  et  fibro-cartilages.  Leurs  rapports  avec  les  mosek* 
et  les  tendons  sont  intéressants  à  étudier  dans  cliiique  articulatiou,  au  po:utd' 
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neda  mécanisme  des  mouYements.  La  plupart  des  L.  périphériques  semblent 
K continuer  avec  les  tendons  et  les  aponévroses  d'insertion,  dont  les  fibres  pren- 
HBt  tttadie  sur  eux. 

Les  formes  des  L.  sont  très-Tariables  et  sont  appropriées  à  des  rôles  différents. 
Lei  mis  représentent  des  bandelettes  aplaties,  minces,  ou  arrondies  en  cordons 
tf.  latéraux  du  genou)  ;  d'autres  des  faisceaux  de  directions  diverses,  rayonnes, 
iphns  entre-croisés.  Ailleurs,  ils  forment  des  faisceaux  grêles  irrégulièrement 
faposés  (Kg.  antérieurs  et  postérieurs  au  coude,  au  genou).  Dans  les  articula- 
ims  les  plus  mobiles,  les  énarthroses,  les  faisceaux  réunis  forment  autour  de 
■ticulation  une  sorte  de  manchon  ou  capsule  fibreuse.  Enfin  des  fibres 
Mnrtes  parallèles  peuvent  constituer  une  couche  épaisse,  unissant  étroitement 
■  snrfaces  osseuses.  La  direction  des  ligaments,  si  importante  à  connaître  pour 
HDprendre  le  jeu  des  articulations  et  pour  n^gler  les  manœuvres  opératoires, 
n  étudiée  dans  chaque  articulation. 

L'épaisseur  est  loin  d'être  uniforme  pour  un  même  ligament.  Tandis  que  les 
gnoents  latéraux  peuvent  à  leur  base  seulement  paraître  plus  épais,  les  capsules 
brenses  présentent  ordinairement  des  renforcements  sur  des  points  déterminés  ; 
■ii  la  capsule  fibreuse  de  la  hanche,  excessivement  mince,  et  même  faisant 
Ifaut  (au  niveau  du  tendon  du  psoas)  présente  en  haut  et  en  deliors  8  à 
1  millimètres  d'épaisseur  par  adjonction  du  faisceau  supérieur.  (Sappey.) 

Dans  les  ligaments  aplatis,  du  cartilage  où  un  os  sésamoïde  peut  déterminer 
Cpaississcment  (ex.  :  L.  calcanéo-cuboïdien).  La  distinction  naturelle  des  L.  en  laté-  ^ 
m,  capsulaires,  interrosseux,  ne  répond  pas  à  des  caractères  tranchés  d'épais- 
BBT  ou  de  position.  Certains  ligaments  antérieurs  et  postérieurs  représentent  des 
ipsules  incomplètes,  et  des  faisceaux  de  renforcement  semblent  des  ligaments 
■ticuliers  au  milieu  d'une  capsule  (lig.  de  Berlin  à  l'articulation  coxo-fémorale). 
ailleurs  chaque  ligament  présente  des  caractères  particuliers  d'étendue,  d'épais- 
,  de  coloration  même  ;  ainsi  la  capsule  fibreuse  coxo-fémorale  est  remarquable 
son  étendue,  les  ligaments  du  genou  par  leur  longueur,  les  ligaments  laté- 
au  coude  et  au  cou-de-pied  par  leurs  plans  superposés,  leur  direction  rayon- 
ée,  les  ligaments  inlerosseux  du  carpe  et  du  tarse  par  leurs  fibres  courtes  ;  et, 
•mii  les  ligaments  aplatis,  le  calcanéo-cuboïdien  et  le  calcanéo-scaphoîdien  infé- 
ieur,  par  leur  épaisseur,  leur  résistance  en  rapport  avec  la  station  verticale.  Ces 
aractères  seraient  assez  précis*pour  permettre  une  classification  des  articulations 
Mée  sur  la  forme  et  la  disposition  des  ligaments. 

La  dénomination  des  L.  est  tin>e  de  l'un  de  leurs  caractères  dominants,  sans 
^Igles  précises.  Ou  les  désigne  tour  à  tour  suivant  leur  situation  par  rapport  à 
^■ticulation  (L.  latéraux,  antérieur,  postérieur,  annulaire,  transverses,  obliques), 
iiArection  de  leurs  fibres  (rayonnes,  coniques,  trapézoïde,  rhomboïdes),  leurs 
Manexions  réciproques  (L.  croisés,  cruciformes,  L.  en  Y,  en  V,  en  X),  enfin  leurs 
•Miches  (lig.  rotulien,  péronéo-astragalien,  inlerclaviculaire),  etc.  On  a  même 
■Une  à  ceilains  faisceaux  importants  dans  leur  rôle  le  nom  des  anatomistes  qui 
^ont  signalés. 

Texture.  Lorsqu'on  examine  ù  l'œil  nu,  ou  à  l'aide  d'une  loupe  les  ligaments, 
B  t'aperçoit  facilement  qu'ils  sont  constitués  par  des  faisceaux  fibreux  plus  ou 
•oins  épais  qui  sont] séparés  par  de  fines  lamelles  de  tissu  cellulaire;  souvent 
*U«  les  faisceaux  se  retrouve  du  tissu  cellulaire  adipeux,  on  voit  quelquefois 
^me  des  vaisseaux  soit  à  la  surface,  soit  surtout  près  des  points  d'insertion. 
Celte  apparence  qui  avait  suffi  à  Bicbat  jwur  ranger  les  ligaments  parmi  les 
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organes  du  tissu  fibreux  est  entièrement  confirmée  par  les  recherches  histologi- 
ques  modernes  qui  ont  fait  connaître  bien  des  particularités  remarquables. 

Les  ligaments  sont  constitués  par  du  tissu  fibreux,  ik  renferment  comme  élé- 
ments principaux,  des  fibres  lamincuses,  et  comme  éléments  accessoires  <k 
fibres  élastiques,  des  cellules  de  cartilage,  des  \aisseaux  et  des  nerfs. 

Les  fibres  lamineuscs  se  présentent  réunies  sous  la  forme  de  longs  faisceun 
plus  ou  moins  larges,  ondulés,  rappelant  Taspcct  de  mèches  de  cheveux.  Elei 
sont  étroite  à  sbords  nels  et,  comme  Ta  fait  remarquer  M.  Robin,  elles  se  rappro- 
chent beaucoup  des  fibres  lamincuses  des  tendons.  Ces  faisceaux  peuvent  contev 
10  ou  20,  même  40  ou  50  fibres  lamineuses.  Ils  sont  séparés  par  une  fine  cooek 
de  tissu  lamineux  ou  cellulaire,  qui  est  désigné  par  Kœlliker  sous  le  nom  detiM 
conjonctif.  Ces  faisceaux  primitifs  en  se  réunissant  forment  les  faisceaux  seom- 
daires,  puis  tertiaires,  visibles  à  l'œil  nu.  C*est  entre  ces  faisceaux  à  diredia 
variable  que  l'on  peut  retrouver  du  tissu  lamineux  ou  cellulaire  véritable,  (fi 
varie  en  aspect  et  en  étendue.  Il  s'accunmle  dans  les  mailles  irrégulières  qv 
laissent  entre  eux  les  faisceaux  de  divers  ordres,  et  renferme  de  nombreuses  Tti- 
cules  adipeuses,  ou  bien  il  est  ù  peine  représenté  dans  les  faisceaux  primitifs  pv 
quelques  fibres  lamineuses,  des  corps  fusiformes,  fibro-plastiques  qui  par  kôn 
anastomoses  forment  un  fin  nHiculum  autour  des  faisceaux  fibreux.  Çà  et  Kfli 
ne  retrouve  que  des  noyaux  embryo-plastiques  et  de  la  substance  amorplie. 

Les  éléments  élastiques  se  présentent  ordmairement  sous  forme  de  fibres  A^ 
tiques  allongées  ordinairement,  très-minces,  d'ailleui*s  en  général  peu  nombreuses 
dans  les  ligaments  proprement  dits.  On  les  trouve  en  assez  grand  nombre  à  l'Ai 
fusifonne,  à  l'état  de  fibres  ù  noyaux.  Elles  aiïoctent  des  directions  variables.  Dai 
les  ligaments  en  bandelettes,  elles  suivent  ordinairement  la  direction  des  fiii* 
ceaux,  mais  dans  les  capsules,  et  les  hgaments  minces,  elles  s'entre-croiseotci 
sens  variables. 

Les  divci*s  éléments  élastiques  s'observent  surtout  vers  l'insertion  des  ligaments; 
les  fibrilles  élastiijuos  occupent  tonte  la  longueur  des  ligaments.  Les  collulcsde 
cartilages  se  rencontrent  également  surtout  vers  les  attaches  des  ligaments.  Qk» 
sont  quelquefois  réunies  en  séries  allongées,  cl  il  est  souvent  difficile  de  le»  dû- 
tinguer  des  libres  élastiques  à  noyaux.  Ainsi  que  la  fait  reniurquer  M.  Sapfiej, 
ces  cellules  sont  surtout  prononcées  duns  les  ligaments  interarticulaires  i;t  b 
ligaments  latéraux  du  genou.  11  nous  a  paru  chez  de  jeunes  ammaux  que  ces  Si- 
ments  étaient  développés  en  plus  grand  nombre. 

Des  artères  et  des  veines,  existent  dans  les  ligaments.  A  leur  surface  dqii,  oi 
peut  voir  dans  l'enveloppe  cellulaire  des  vaisseaux  de  deux  ordres;  ceu^-ci  ptofr 
trent  dans  les  li<^ainents  latéraux  surtout  vers  leur  base  et  généralement  paris 
interstices  ({ue  laissent  entre  eux  les  faisceaux  entre-croisés  dans  les  ligaïuai» 
épais  et  à  libres  rayonnées  ou  à  direction  entre-croisée.  Ces  vaisseaux  sontrlJ' 
leurs  rares  dans  l'épaisseur  ménio  des  ligaments,  et  dans  les  capsules  libreu» 
la  plupart  se  rendent  à  la  synoviale.  On  retrouve  très-dirticilenient  des  ^aisseasi 
à  la  partie  moyenne  des  ligaments  latéraux  à  texture  dense,  au  ^'enoii  parexfO- 
pie.  Les  veines  accompagnent  les  artères  dans  les  intci-sliees  des  faisceaux,  el fc 
plus  souvent  une  seule  veine  accoinpa^'ue  l'arlère.  M.  Sappey  a  pu  suivivlatranS' 
formation  des  artères  en  c^ipillaires  et  des  capillaires  eu  veines. 

La  présence  de  lymphatiques  dans  les  L.  n'a  pas  encore  été  démon! i-éc.Tey»- 
mann,  cependant  a  décrit  des  lyniphalicines  qui  siégeraient  sous  l'épi  tliéliuuite 
synoviales  et  traverseraient  les  capsules  articulaires.  Rauber  a  décrit  une  jîl"»«*' 
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symphatique  dans  la  capsule  fibreuse  d'une  arliculalion  métacarpo-pbalangicnne, 
mais  rinterprétatioii  du  dessin  qu*il  en  donne  est  très-douteuse,  suivant  Kœlliker. 
Kerfs.  L'existence  de  nerfs  dans  les  ligaments  semble  définitivement  démon- 
trée. Kûdinger,  en  1857,  a  décrit  des  nerfs  dans  les  ligaments  externes  des 
sympliyses  ;  plus  tard,  Pappenbeim,  Kœlliker  ont  suivi  des  nerfs  non-seulement 
sous  la  synoviale,  mais  dans  les  ligaments  eux-mêmes.  Rûdinger  (1865)  a  décrit 
avec  soin  l'origine  et  le  trajet  des  nerfs  dans  les  ligaments  longitudinaux  anté- 
rieur et  postérieur  de  la  colonne  vertébrale,  qui  reçoivent  des  nerfs  composés  de 
tubes  à  moelle  et  de  tubes  pùles,  c'est-à-dire  des  fibres  nerveuses  spinales  et 
lymphatiques,  et  dont  lorigine  est  dans  les  racines  postérieures.  Rauber,  en  1865, 
a  décrit  des  corpuscules  de  Pacini  terminant  les  nerfs  articulaires  et  situés  non- 
seulement  sous  la  synoviale,  mais  dans  les  ligaments  eux-mêmes.  H.  Sappey,  en 
\  866,  a  étudié  avec  soin  les  rapports  et  la  distribution  des  nerfs  dans  les  ligaments. 
Nous  avons  pu  suivre  ces  nerfs  dans  les  articulations  du  cocbon  d'Inde. 

C'est  dans  les  capsules  articulaires,  et  surtout  dans  les  divers  ligaments  du  ge- 
nou, que  les  nerfs  se  voient  le  plus  facilement.  Ils  accompagnent  ordinairement  les 
vaisseaux,  mais  dans  leur  parcours  ils  peuvent  s'en  éloigner.  Des  troncs  princifiaux, 
fbnnés  d'un  petit  nombre  de  fibres,  se  détacbent  des  ramifications  dicliotomiques 
ou  latérales  qui  forment  des  plans  anastomotiques  j)lacés  dans  les  interstices  des 
faisceaux  fibreux.  Dans  les  capsules,  la  plupart  de  ces  nerfs  vont  se  rami- 
fier sous  la  synoviale,  mais  plusieurs  de  leurs  rameaux  s'épuisent  certainement 
dans  les  faisceaux  ligamenteux  eux-mêmes.  Dans  les  L.  à  fibres  longitudinales 
(L.  latéraux),  on  les  trouve  surtout  vers  les  points  d'insertion,  ils  se  distribuent 
m  se  divisant  dans  le  tissu  lumineux,  et  le  tissu  adipeux  qui  sépare  les  faisceaux 
fibreux.  Les  L.  intra-articulaires,  tels  que  L.  croisés,  L.  ronds,  possèdent  aussi 
des  nerfs. 

La  terminaison  djs  nerfs  des  L.  est  encore  peu  connue;  Rauber  a  démontré  que 
iei  nerfs  articulaires  se  terminent  dans  des  corpuscules  de  Pacini,  qui  sont  assez 
nombreux,  puisque  cet  anatomiste  a  pu  en  compter  plus  de  800  pour  toutes  les 
articulations.  Dans  les  articulations  fémoro-tibiales  il  en  a  trouvé  19.  Ces  corpus- 
cules sont  plus  petits  que  ceux  que  l'on  trouve  dans  les  autres  [parties  ;  leur  lon- 
gueur varie  entre  160  et  800  millièmes  de  millimètre,  ils  ont  une  structure  plus 
simple,  on  ne  leur  trouve  qu'un  très-petit  nombre  de  capsules  enveloppantes. 
Nous  avons  observé  de  ces  corpuscules  de  Pacini  chez  le  cochon  d'Inde  ;  ils  avaient 
des  dimensions  très-variables.  Ainsi,  deux  corpuscules  tenninant  des  filets  nerveux 
Htus  d'un  même  rameau,  mesuraient  l'un  220  millièmes  de  millimètre  de  long 
lir  50  et  90  de  large  dans  les  deux  diamètres  extrêmes,  à  l'origine  ou  à  la  péri- 
phérie, l'autre  50  miUièmes  de  milUmètre  sur  50  de  large.  11  faut  reconnaître 
Vi6  le  plus  grand  nombre  de  ces  corpuscules  se  trouvent  autour  de  la  capsule, 
^Uis  les  tissus  fibreux  périarticulaires,  et  sous  la  synoviale,  mais  on  en  trouve 
^hiis  les  capsules  fibreuses  elles-mêmes. 

On  peut  mettre  en  doute  que  tous  les  nerfs  se  terminent  par  des  cor[mscules 

^  Pacini.  M.  Sappcy  a  vu  des  tubes  se  terminer  par  des  extrémités  libres,  mais 

^  ^pas  cru  pouvoir  aifirmer  que  tel  serait  le  mode  de  terminaison.  II  nous  a  paru, 

^  suivant  les  fines  ramifications  nerveuses  des  ligaments  latéraux  du  genou,  chez 

^  ODchon  d'Inde,  que  les  tubes  réunis  au  nombre  de  deux  ou  trois,  vont  souvent 

^  perdre  dans  des  ^Toupes  de  cellules  adi|>euses,  composés  seulement  de  deux  ou 

^l>Db  de  ces  cellules  ou  formant  des  masses  bien  plus  considérables  ;  noais  nous  ne 

Vivions  suivre  leur  trajet  ultérieur.  Dans  d'autres  points,  au  contraire,  les  filets 
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nerveux  semblent  ril^'iluits  à  Tctat  de  filaments  pAles,  dans  lesquels  on  ne  peut 
)»lus  distinguer  de  tube  à  moelle,  et  qui  sont  à  peine  reconnaissables,  parles 
noyaux  latéraux  de  Tenvoloppe  des  tubes ,  au  milieu  des  fibres  lamineuses  et 
élastiques.  Bien  que  Ton  ne  puisse  suivre  plus  loin  ces  filets  nerveux,  leurdistii- 
bution  montre  qu'il  y  a  un  autre  mode  de  terminaison  que  celui  des  corpuscules 
de  Pacini.  Une  seule  fois  il  nous  a  semblé  reconnaître  à  rextrémitc  d*un  nerf  de 
ligament  un  corpuscule  ayant  les  caractères  des  corpuscules  de  Meissner,  mais 
nous  ne  sommes  pas  en  droit  de  conclure  d'une  observation  isolée. 

Caractères  chimiques.  Vesale,  le  premier,  a  cberclié  à  distinguer  les  lig^ 
ments  et  les  tendons  par  les  caractères  qu'ils  présentent  à  la  coction.  Tandis  que 
les  tendons  se  réduisent  plus  facilement  eu  gélatine  glutineuse,  les  ligaments 
résistent  plus  longtemps  et  conservent  toujours,  dit  Vesale,  leur  ténacité  fibreuse 
(ienacem  fibrositatem) .  Bichat  a  montré  que,  cbez  les  fœtus  et  les  enfants,  lei 
ligaments  se  convertissent  |)ar  la  coction  en  une  gélatine  plus  blanche  que  celle 
que  produisent  les  ligaments  de  l'adulte  :  «  Les  gelées  des  jeunes  animaux  sent 
plus  blancbes  que  celles  des  animaux  avancés  en  Age.  »  Du  reste,  les  ligaments 
proprement  dits  n'ont  pas,  que  nous  sacbions,  été  l'objet  de  recliercbes  spéciales, 
et  on  peut  leur  attribuer  les  caractères  du  tissu  fibreux.  Los  recherclies  micro^ 
phiques  donnent  quelques  renseignements  plus  précis:  facide  acétique,  la  soude, 
la  potasse  ramollissent  et  gonflent  considérablement  les  ligaments,  et  les  coufer 
tissent  en  une  masse  gélatiniforme ,  comme  muqueuse,  et  l'eau  les  ramoilit  et 
permet  une  dissolution  plus  facile  des  faisceaux  fibreux;  le  liquide  de  rhumeor 
aqueuse,  frais,  ramollit  beaucoup  les  ligaments  sans  les  gonfler ,  et  facilite  kv 
étude,  l'eau  de  chaux  les  ramollit  en  les  Ijlancbissant  sans  les  gonfler  notabiemeol, 
et  permet  l'isolement  des  faisceaux  fibreux  ;  l'alcool,  l'acide  chromique  les  ra- 
dent  plus  denses,  tout  en  permettant  l'isolement  facile  des  faisceaux  secondaires 

Développement  et  trans  for  ma  lions  ultérieures,  l^es  ligaments  apprais$eot 
tardivement  chez  le  fœtus  On  sait  (jue  les  articulations  se  développent  lente- 
ment  ;  tant  que  la  ciivité  articulaire  n'est  pas  constituée,  les  lii^aments  sontfoo- 
tondus  avec  les  parties  molles  qui  serviront  à  la  formation  du  périoste  ou  du  p<*ri- 
rhondre.  Vm  même  temps  t[ue  la  cavité  articulaire  se  tonne,  et  avant  qu'elle  ne 
soit  complète,  les  ligaments  se  constituent  à  la  périphérie,  mais  les  fii?ceaiu  K 
sont  réellement  distincts  qu'à  une  période  tardive.  Vers  le  sixième  moisoiiooni- 
menée  à  reconnaître  les  faisceaux  blancs  qui  constituent  les  ligaments,  et  ceui-fl 
accjuièreut  peu  à  peu  et  lentement  réj)aisseur  et  la  résistance  qui  leur  est  jinopr*"- 
circonstance  intéressante  auj)oint  de  vue  du  mécanisme  des  articulations,  t't(p 
explique  l'étendue  des  mouvements  dans  le  joune  Age.  Les  ligaments  semblent 
acfpu'rir  une  consistance  de  plus  en  plus  grande  suivant  l'Age,  et  chez  le  viedhnl 
ils  sont  denses,  épais,  de  j)lus  en  plus  inextensibles ,  de  moins  en  moins  flexiW^' 
Chez  le  fœtus  on  remarque  une  disposition  cuiieuse  des  ligaments  dont  lestractf 
s(;  retrouvent  encore  chez  les  erilauts;  de  véritables  faisceaux  ligamenteux,  uius* 
sent  les  diverses  pièces  osseuses  qui  par  leur  soudure  complètent  l'os.  Ces  lip* 
ments  constituant  des  sortes  d'articulations  transitoires,  signalées  par  MM.  ^^ 
baud  et  Renault,  ne  commencent  à  se  développer  que  lorscjue  l'état  carlibî:i«ï^^ 
de  l'os  n'est  plus  prédominant.  On  peut  citer  comme  exemples  les  arliculati^*^ 
transitoires  iléo-puhienne ,  ischio-pubienne,  iléo-ischiali(jue  ,  le  ligament  sh^** 
pubien  re[)résente  chez  l'adulte  ces  ligaments  transitoires. 

Propriétés  et  fonctions.     Les  données  anatomiqurs  précédentes  |>ernieltiw 
de  comprendre  les  fonctions  des  ligaments.  La  préscnœ  de  vaisseaux ,  J»?  ^"^^^ 
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lamineuxy  fait  comprendre  une  nutrition  plus  active  qu'on  ne  Tudmcl  générale- 
BOi,  en  même  temps  que  la  rareté  relative  de  ces  vaisseaus:  explique  la  lenteur 
le  cette  nutrition,  et  les  transformations  peu  considérables  des  ligaments  aux 
Kffcn  âges  de  la  vie. 

Le  problème  de  la  seiisilûlité  des  ligaments  a  donne  lieu  à  des  discussions 
ionibreuses,  dont  on  retrouve  des  traces  dans  les  anciens  auteurs.  Mais  comme 
le  plus  souvent  ceux-ci  se  sont  en  même  temps  préoccupes  des  tendons,  des  apo- 
néffoses,  de  la  dure-mère,  la  part  qui  a  été  faite  aux  ligaments  est  restreinte  et 
lifficile  à  circonscrire.  Sous  l'impulsion  de  Haller  et  de  ses  élèves,  la  controverse 
prit  ane  allure  passionnée,  dura  vingt  ans  (1550-1570),  et  fut  réveillée  h 
dSiCffses  reprises,  jusqu'à  nos  jours.  Longue  serait  la  seule  énumération  des  tra- 
«ini  faits  à  cette  époque  en  Allemagne ,  en  France  et  en  Italie.  Tandis  qu'un 
pend  nombre  de  chirurgiens  admettaient  la  sensibilité  des  ligaments  démontrée 
pvies  douleurs  de  l'entorse,  de  la  distorsion,  de  l'inflammation  de  ces  parties, 
HaBer  et  ses  élèves  multipliaient  les  expériences  et  montraient  que  les  ligaments 
•ont  insensibles  aux  piqûres,  lacérations,  déchirures.  L'on  comprend  la  pcrsi- 
Mmœ  de  l'école  de  Haller,  si  l'on  se  rappelle  que  les  nerfs  des  ligaments  sont 
raies  inconnus  jusqu'à  une  époque  toute  récente. 

Kchat  semble  avoir  établi  de  la  manière  la  plus  complète  l'état  de  la  sensibi- 
litédinsles  ligaments.  Tandis  que  l'irritation  chimique  ou  mécanique  ne  réveille 
pH  de  sensations  douloureuses,  la  distension  amène  des  manifestations  non  dou- 
iMes  de  douleur,  et  l'inflammation  consécutive  à  l'irritation  des  ligaments  met 
m  évidence  une  sensibilité  très-grande  aux  diverses  excitations.  Bichat  a  fait 
lÉBÛrablement  ressortir  les  conséquences  de  cette  sensibilité  sp(*ciale  si  bien  en 
MBord  avec  le  rôle  des  ligaments  et  qui  semblait  nécessaire  au  jeu  régulier  des 
■ticulations. 

Cependant  l'opinion  de  Bichat  n'a  pas  été  admise  généralement.  Ainsi  M.  Bichet, 
hm  ses  expériences,  attribuait  la  sensibilité  spéciale  des  ligaments  aux  tiraille- 
Wnts  exercés  sur  l'os  et  le  périoste,  et  produisant  chez  les  animaux  de  l'anxiété, 
h  malaise^  Ces  sensations  sont  une  preuve  de  la  sensibilité  des  ligaments,  la 
priiencc  des  nerfs,  leur  distribution  relativement  plus  riche  vers  les  insertions  dos 
Ifunents  explique  actuellement  ces  différences,  et  nous  croyons  que  M.  Bichet  ,1 
■odifié  son  opinion  première.  Flourens  admet  la  sensibilité  des  ligaments  ;  mais 
Ml  expériences  se  rapportent  seulement  au  ligament  rotulien.  La  connaissance 
h  nerfs  des  ligaments,  et  surtout  l'existence  des  corpuscules  de  Pacini ,  établit 
iie  consécration,  qui  nous  parait  défmitive,  de  l'opinion  de  Bichat.  Les  ligaments 
hitent  aux  corpuscules  la  sensibilité  spéciale  dévolue  à  ces  organes ,  c'est-à-din^ 
!•  sensations  de  pression,  de  tact  interne,  et,  dans  ses  expériences,  Bauber  a 
Mntréquede  fortes  pressions,  l'excitation  galvanique  des  corpuscules  causent 
k  la  douleur.  La  section  des  nerfs  qui  se  rendent  aux  corpuscules,  dans  la  patio 
K  diat,  est  suivie  de  troubles  dans  la  marche,  auxquels  les  corpuscules  articu- 
la concourent  pour  leur  part.  Quant  à  la  sensibilité  aux  torsions,  à  l'extensioa 
rtée,  on  peut  la  rattacher  aux  corpuscules  ;  mais  on  ne  saurait  encore  aflirmer 
te  les  nerfs  par  eux-mêmes  n'ont  pas  un  rôle  indépendant  et  dû  à  un  mode  de 
^Inioaison  différent,  ainsi  que  nous  l'avons  vu  dans  la  partie  anatoniique.  Dans 
Dflammation,  la  congestion  vasculaire,  le  gonflement  du  tissu  lamineux  et  di  s 
sceaux  fibreux  eux-mêmes,  expliquent  l'hyperestliésie  par  compression  des  nerfs 
de  leurs  extrémités.  Il  faut  cependant  l'avouer,  il  reste  encore  bien  des  points 
éclaircir  sur  cette  question,  à  laquelle  les  recherches  histologiques  récentes  ap- 
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portent  des  documents  précieux,  et  donnent  un  intérêt  nouveau.  Nous  n'insiste- 
rons pas  sur  le  rôle  physiologique  spécial  des  ligaments  que  l'on  trouve  exposé 
dans  l'article  articulations;  il  nous  suftira  de  rappeler  que  les  ligaments  doifest 
;\  la  présence  du  tissu  fibreux  leurs  caractères  de  résistance  à  rextenskm^de 
ftcxibilité.  Un  léger  degré  d'extension  et  d'élasticité  est  plus  prononcé  dànsqoel- 
ques-uns,  et  en  rapport  avec  la  présence  de  tissu  élastique.  La  dispositioo  de» 
faisceaux  qui  les  constituent  joue  un  rôle  très-important  dans  la  régularisatkm»b 
limittition  des  mouvements  articulaires. 

Lésions  des  ligaments.  Les  altéi*ations  pathologiques  des  ligaments  ont  me 
grande  importance  dans  Tliistoire  des  affections  articulaires,  mais,  comme  eb 
sont  décrites  dans  divers  articles  [Articulations  (Inflammation,  Difformités  des)], 
nous  nous  borneix)iis  à  les  rappeler  brièvement. 

La  nutrition  n*est  pas  assez  active  dans  les  ligaments  pour  que  l'on  y  dnene 
des  altérations  primitives;  mais,  en  dehors  du  rhumatisme,  il  est  rare  que  les  lip> 
mcnts  périphérîques  ou  intra-articulaires  ne  participent  pas  aux  troubles  des  direr 
parties  des  articulations. 

Les  ligaments  peuvent  être  le  siège  d'inflammation  aiguë,  et  l'on  y  observe  M 
début,  comme  Tout  montré  les  expérimentations,  de  la  vascularisation,  surtout è 
la  surface  et  vei*s  les  points  d'insertion,  là  où  les  vaisseaux  existent  nonnalemeit. 
l/a  présence  du  tissu  lamineux  cellulaire  interstitiel  fait  comprendre  le  dévdsp- 
pement  de  l'inflammation  là  comme  dans  les  autres  organes,  mais  bientôt  fiih 
filtration  séro-gélalineuse  envahit  tout  le  tissu,  et  porte  non-seulement  sorls 
tissu  cellulaire,  mais  sur  les  fibres  lamineuses  des  faisceaux  fibreux,  qui  se  gMh 
Hent  et  perdent  leur  aspect  nacré;  tout  le  ligament  semble  transformé  en  ne 
masse  molle,  translucide,  lardacée,  dans  laquelle  on  reconnaît  une  prolifénAi 
cellulaire  et  des  leucocytes  abondants.  Il  est  alors  difficile  de  distinguer  les  fihns  ] 
lamineuses  minces  et  effilées  appartenant  aux  faisceaux  fibreux,  qui  seinblentdis* 
sociés.  A  cette  période,  la  résolution  peut  se  faire,  mais  s'accompagne  de  proditt- 
tion  d'un  tissu  lamineux  abondant,  qui  plus  tard  peut  donner  lieu  à  des  rJlrac- 
tions,  dont  la  conséquence  est  la  roideur  articulaire.  Si  la  suppuration  s'établit, 
les  ligaments  peuvent  être  détruits  en  grande  partie. 

Dans  les  inflammations  à  marche  chroniquo,  on  observe  des  phénomènes  ani- 
logues  et  la  transformation  lardacée  persiste  pendant  longtemps  ;  les  ligaments 
ainsi  modifiés  se  soudent  avec  les  tissus  fibreux  périarticulaires,  et  forment  une 
masse  dans  laquelle  on  ne  sépare  plus  les  faisceaux  des  ligaments.  Lorsque  Tm* 
flamniation  est  de  longue  durée,  la  production  d'un  nouveau  tissu  lamineux oo 
cellulaire  dense,  ayant  des  pro[>riétés  analogues  au  tissu  cicatriciel,  constitue  des 
obstacles  sérieux  au  rétablissement  de  l'articulation. 

D'autre  part,  les  ligaments  peuvent,  dans  certaines  lésions  articulaires  chn» 
qnes,  l'hydarthrose,  subir  des  altérations  différentes,  soit  sous  l'influenre  de  il 
pression  des  surfaces  articulaires,  ou  de  la  résistance  moins  grande  des  faisceuff 
lamineux  qui  les  constituent;  les  ligaments  s'allongent,  s'atrophient,  d'oui» 
déplacements  articulaires.  Ces  lésions  s'observent  également  dans  les  ligaments 
intra-articulaires,  et  l'on  connaît  l'importance  donnée  aux  lésions  du  liganeit 
rond  dans  la  coxalgie. 

Les  altérations  des  ligaments  s'observent  à  la  naissance  ;  leur  étude  est  imp^ 
tante.  Dans  les  diflbrmités,  quelquefois  on  trouve  l'absence  d'une  des  parties  lig>- 
inenleuses,  telle  est  l'absence  congénitale  du  ligament  rond;  et  la  rétraction, 
l'épaississement  ou  l'atrophie  chez  le  fœtus  accompagnent  certaines  dii&nnit^' 
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Signalons  enfin  les  ossifications  trouvées  dans  les  ligaments,  dans  l'arthrite 
hranique  (Broca,  Soc.  anatom.,  1850),  et  les  dépôts  uriques  sous  forme  d'ai- 
piflles  très-fines  dans  la  goutte. 

Les  liions  traumatiques  des  L.  sont  fréquentes  et  souvent  graves  par  leur 
tehat.  Les  plaies  des  ligaments,  leur  contusion,  alors  que  l'articulation  n'est 
us  ouverte,  sont  par  elles-mêmes  dangereuses,  car  l'inflammation  du  ligament, 
a  destruction  peuvent  amener  consécutivement  l'ouverture  de  l'articulation. 
Vulleurs  dans  l'entorse,  les  ligaments  peuvent  être  en  partie  déchirés,  et  même 
imchés  avec  une  portion  de  l'os  qui  leur  donne  attache.  Au  genou  la  déchirure 
neomplète  du  ligament  postérieur  peut  être  le  point  de  départ  de  hernie  synoviale. 
Dm  les  luxations,  les  ligaments  jouent  un  rôle  important  dans  le  mécanisme 
ieh  réduction;  il  sufiit  ici  de  rappeler  le  rôle  des  déchirures  de  la  capsule,  dans 
l'irticulation  scapulo-huméralc,  et  des  ligaments  latéraux,  dans  la  luxation  de 
la  phalange  du  pouce.  (Jarjavay.)  Dans  les  luxations  anciennes,  les  ligaments 
prennent  part  à  la  iormation  des  adhérences,  et  des  fausses  articulations. 

Eofm  la  rupture  des  Ugaments  constitue  dans  certains  cas  une  lésion  spé- 
cUe,  qui,  du  reste,  n'a  pas  encore  été  décrite  avec  détail.  En  dehors  de  la  rup- 
tm  du  ligament  rotulien,  qui  doit  plutôt  être  considérée  comme  une  rupture 
le  tendon  [voy,  Rotulien  (Tendon)],  plusieurs  auteurs  ont  signalé  la  rupture 
dei  Ugaments  du  genou,  et,  en  particulier,  du  ligament  latéral  interne  du  ge- 
neo,  et  des  ligaments  croisés.  Stark  a  cité  deux  exemples  de  rupture  des  liga- 
Bents  croisés  qui  montrent  la  gravité  de  cette  lésion,  puisque  pendant  un 
■D  et  demi  et  même  deux  ans,  les  malades  durent  garder  le  genou  immobiUsé. 
Eâ  rupture  des  ligaments  est  ordinairement  le  résultat  de  distorsions  violentes; 
Bqpendant  Adams  a  rapporté  un  cas  de  rupture  du  ligament  latéral  interne  du 
gesou  par  choc  direct. 

La  rupture  ou  les  solutions  de  continuité  des  ligaments  ne  semble  comporter 
fmtre  indication  que  l'immobilisation  dans  le  but  d'obtenir  lu  réunion,  et  l'on 
ne  peut  citer  qu'à  titre  de  curiosité  historique  la  proposition  faite  par  Kisner  et 
Valeiitin,  et  reproduite  par  Heister,  à  savoir,  la  suture  des  lambeaux  des  liga- 
ments. A.  IlÉXOCQUE. 

Idliograpbie.  —  PARé  (J.  A.].  (Édit  Maljraigne,  t.  !•',  p.  3i,  127,  261.  Comtitut'wn  et  défini- 
^desL.).  —Heister.  Suture  des  L,  Traduction  de  Paul,  1770,  l.  IV,  p.  328.  —  Weit- 
■ttiaiT.  Syndesmolwjia  sive  hiitoria  Ugamentorum  corporis  humani.  Petropoli,  1742. 
"ïwrage  excellent.  —  Desmographie  ou  description  des  ligaments  du  corps  humain.  Tra- 
fciction  de  l'ouvrage  précédent,  attribuée  à  Tarin,  1742.  — Cf.  Hiciiat,  Ilf^nAno,  Béclako 
^lestraitrs  d'anatomie  de  Cucveiliier,  Sapi'ET.  — Richet.  Annales  de  chirurgie,  t.  XI. 
fettibilité  et  altérations  des  ligaments).  Xcrfs  des  ligaments.  Cz.  —  RenixcEn.  Der  gelenk 
*^rweu  des  menschlichen  Kôrpcrs.  Eiiangen,  1837.  —  Râcber.  Vater'sche  Kôrperc/ten  des 
jturfrr  und  Periostnerven,  18<)5.  Dissertation.  —  Do  même.  Untersuchungen  ûber  die 
«rkommen  und  die  liedeutung  der  Vuler'schen  Kôrpcr.  Mûnchen  1807  ;  analysé  dans 
^tUekrift  /".  ration.  Medicin,  vol.  XXXI 1 ,  1808.  —  KaLLiEsn.  Handbuch  der  Gewebelehre, 
Ut  18C3  et  1807.—  Du  MÊME.  Eléments  d'histologie,  ivaduci.  par  M.Séc,  §40,  88,  91,l)ï>. 
;  SArrET.  Acad.  des  sciences,  180(>,  21  niai,  et  Analomie  descriptive,  t.  !•',  1807.  Arthrolo- 
*.— LwHABT.  Ueber  Erschlaffung  der  Atome  der  schneigen  Gewebe.  In  Prager  Yierteljah s- 
^ifl,  t.  XIV,  1859,  et  in  SchmidCs  JahrbOcher,  t.  CVII,  p.  200.  L'auteur  traite  des  al! é- 
tions  des  ligaments  dan«i  les  difformités.  —  Stark.  Deux  cas  de  rupture  des  ligaments 
'oiséê  du  genou.  In  Edinburgh  Journal,  1830,  octobre.  —  Ai>ams.  Rupture  du  ligament 
ferai  interne  de  l'articulation  du  genou.  In  Gaz.  tiebdomadaire,  1858,  p.  5i,  et  in  Mcdic. 
'^tmcêawl  Gaz.,  1857,  t.  H,  p.  603.  —  Ramdauo  et  Rexault.  Traité  du  développement  des  os. 
Mû,  18G4  [appendice  sur  les  articulations  transitoires;.  A.  H. 

UCSATURE.     En  laissant  à  ce  mot  toute  racception  qu'il  comporte,  on  devrait 
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comprendre  sous  le  nom  de  ligature  toutes  les  opérations  et  manœuTret  dnrvgf* 
cales  qui  consistent  à  entom-er  d*un  lien  plus  ou  moins  serré  une  partie  qudooni|K 
du  coi'iis. 

La  ligature  circulaire  des  membres,  employée  déjà  par  Celsc  dans  les  c»  A 
plaies  empoisonnées,  a  été  conseillée  de  nos  jours  pour  arrêter  dès  leurdébolh 
attaques  épileptiques,  lorsqu'elles  sont  pi'écédées  de  douleurs  ou  de  conToliiaii 
vers  la  main  ou  le  pied  ;  pour  faire  cesser  ou  pour  modérer  les  accès  de  névnlgiei; 
et,  dans  quelques  parties  de  la  France,  le  peuple  y  a  encore  recours  comme  à  m 
moyen  thérapeutique  capable  d'airéter  ou  de  guérir  la  fièvre  intermittente. 

G*cst  encore  au  moyen  de  ligatures  qu'on  fixe  autour  des  articulations  les  fiai 
qui  permettent  d'exercer  sur  un  membre  des  tractions  énergiques  ou  modéne^ 
temporaires  ou  permanentes,  dans  le  but  de  réduire  des  luxations,  de  redrae 
une  ankylose,  de  maintenir  dans  un  rapport  exact  les  extrémités  d'un  os  firactafc 

C'est  par  de  véritables  ligatures  qu'on  maintient  réunies  pour  obtenir  kv 
adhésion  rapide  les  lèvres  d'une  plaie  accidentelle  ou  chirurgicale. 

Toutefois,  dans  le  langage  chirurgical,  l'usage  a  prévalu  de  donner  au  at 
ligature  une  acception  plus  restreinte,  et  l'on  ne  donne  ce  nom  qu'aux  opéntioM 
ayant  pour  objet  d'entourer  d'un  lien  constricteur  une  masse  [dus  ou  mm 
considérable  de  tissus  normaux  ou  pathologiques,  soit  pour  les  diviser,  soitpov 
ru  déterminer  la  mortification  et  la  chute.  La  ligatiu'e  circulaire  des  nuaàm 
ne  devra  donc  pas  nous  occuper,  elle  est  du  domaine  de  la  théra^jeutûpie  médiokt 
et  lu  valeur  de  celte  méthode  sera  appréciée  en  faisant  l'histoire  de  chacune fe 
maladies  pour  le  traitement  de  laquelle  elle  a  été  conseillée. 

L'application  des  liens  content  ifs  appartient  à  la  déligation  chirurgicale.  (F^* 
Déligation  chirurgicale.) 

La  n'union  au  moyen  do  ligatures  de  parties  accidentellement  ou  intenii» 
nollcmcnt  divisées,  proiul  le  nom  de  suturCy  et  c'est  à  ce  moi  {voy.  SitureI  qu'' 
seront  traitées  les  quostions  inqwrtantts  en  prati(|ucdc  lanalureetdela|.T(»5«H 
des  iils,  do  la  manière  de  les  arrôlor  et  de  les  fixer. 

La  ligature  des  artoros  dejiiande  à  être  étudiée  comme  manœuvre  opérai**. 
>oit  qu'il  s'agisse  do  lier  lui  vaisseau  à  la  siirlace  ou  dans  la  profondeur d'o* 
plaie,  soit  que,  [lar  luie  section  mothodicjne,  le  chirurgien  mette  à  découvert  rartèrt 
siu*  laquelle  il  veut  jeter  un  lion  constricteur  ;  elle  doit  être  aussi  étudiée  coœi* 
méthode  thérapeutique  des  plaies  artôneilos  et  dos  anovrysmes.  Mais,  pour  ce  qw 
concerne  le  manuel  de  la  ligature,  il  sutfit  de  se  reporter  à  l'article  de  notre  col- 
Icfiue  M.  Logouost  (art.  Ahtèrks,  vol.  VI,  p.  516)  ;  et,  pour  ce  qui  n»garde  blii.'*' 
liire  des  artères  envisagée  comme  méthode  thérapeutique,  on  la  trouven  appP^ 
ciéo  déjà  par  nous-mème  (art.  A^ÉVRYSMEs  en  général,  Carotide,  Aximvire.B*^' 
ciiio-cÉPUALiQUE,  ctc),  ct  elle  le  sera  parla  suite,  à  propos  des  autres  artères^ 
particulier  (TiBiALE,  Sous-CLAviÈRE,  Poi'Lité,  etc.).  Nous  n'aurons  donc  à  W^ 
occuper  ici  que  de  la  ligature  envisagée  comme  méthode  de  diérèse. 

Envisagée  comme  moyen  de  diérèse  chirurgicale,  la  ligature  appartient  i* 
classe  des  sections  mousses;  elle  tend  à  diviser  los  chairs  avec  une  corlaiuc '*'*' 
teur,  soit  en  agissant  sur  les  tissus  mémos,  ([u'elle  étroint  violemment  et  quy*'  , 
mortifie  directement  par  une  pression  énergicjuo,  soit  en  arnHant  la  circulai** 
dans  les  parties  à  la  base  descpiolles  elle  est  applit^uée  et  dont  elle  détermiw?'' 
mortification  et  la  chute  d'une  façon  en  (piehpie  sorte  indirecte. 

Dans  le  premier  cas,  lorsqu'on  l'emploie  pour  sectionner  une  bride,  comm^P'^ 
exemple  la  portion  do  tissu  comprise  entre  les  deux  orifices  d'une  fistule  ài'anuN 
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elle  reste  complètement  dans  les  procédés  de  diérèse  et  se  rapproche  de  rincision  ; 
dans  le  second  cas,  lors(|u'on  y  a  recours  pour  déterminer  la  mortification  et  la 
chute  d'une  tumeur,  elle  doit  prendre  place  parmi  les  procédés  d'exérèse  et  se 
rapproclie  de  Texcision. 

Au  lieu  d'agir  lentement,  au  lieu  de  déterminer  la  mort  et  ultérieurement  la 
chute  des  parties  dont  elle  étreint  la  base,  la  ligature  peut  agir  rapidement  et 
sectionner  les  tissus  en  quelques  minutes;  mais,  employée  de  cette  façon,  elle 
constitue  une  méthode  à  part,  Y  écrasement  linéaire  (voy.  ce  mot). 

L  expression,  très-impropre  du  reste,  de  ligature  extenqioranée  (car  ce  qu'il  y 
a  de  particulièrement  extemporané,  c'est  la  chute  de  la  partie  liée  et  non  la 
ligature)  n'a  été  imaginée  par  M.  Maisonneuve  que  pour  voiler,  d'une  manière 
absolument  insulfisante,  la  contrefaçon  de  la  méthode  inventée  par  M.  Chas- 
saigiiac,  et  la  ligature  extemporanée  doit  être  décrite  comme  une  modification, 
peu  heureuse  du  reste,  de  l'écrasement  linéaire. 

La  ligature  peut  être  employée  tlans  des  régions  facilement  accessibles,  comme 
sur  le  tégument  externe  ;  mais  on  peut  avoir  à  porter  le  lien  constricteur  sur  des 
tumeurs  plus  ou  moins  difficiles  à  atteindre  :  au  fond  de  cavités,  I elles  que  le 
vagin,  le  pharynx,  le  larynx;  dans  ce  dernier  cas,  on  cstobUgé  d'avoir  recours  à 
des  iuslrumciiLs  spéciaux,  soit  \)ouy  placer  la  ligature,  soit  pour  la  serrer  au 
degré  convenable.  Occupons-nous  d'abord  du  cas  le  plus  simple,  celui  où  la  tumeur 
est  placée  à  lextérieur. 

Avoir  un  Uen  solide  et  dont  la  résistance  soit  en  rapport  avec  l'énergie  des  trac- 
tions qu'il  devra  supporter,  telle  est  la  première  règle  dont  le  chirurgien  doit  se 
préoccu{)er.  Les  fds  de  clianvre,  de  soie,  de  métal  ont  été  conseillés  et  employés, 
mais  leur  emploi  n'est  pas  indifférent.  Les  fils  métalliques,  excellents  pour  les 
iutitres,  parce  qu'à  volume  beaucoup  moindre  ils  iK)ssèdcnt  une  résistance  plus 
grande  que  les  fils  de  soie  ou  de  diauvre,  et  parce  (|ue  leur  présence,  facilement 
supportée  parles  tissus,  n'amène  pas  aussi  vite  l'inflamination  ulcérative,  perdent 
déjà  ici  A^  leur  utilit/',  puisque  la  ligature  doit  déterminer  la  section  des  tissus 
qu'elle  embi'asse.  Les  fils  métalliques  minces,  usités  pour  les  sutures,  ne  suppor- 
teraient pas  sans  se  rompre  les  tractions  que  comporte  l'application  d'une  ligature  ; 
s'ils  sont  plus  volumineux,  c'est-à-dire  d'un  diamètre  plus  considérable;  ils  sont 
alors  d'une  trop  f^^rande  rigidité  pour  qu'on  puisse  les  nouer  comme  on  ferait  d'ini 
fil  ordinaire  et  il  dexient  indis|)cnsable,  pour  opérer  iine  striction  sulfisante,  de  se 
servir  du  serre-nœud  ;  aussi,  les  fils  métalliques  ne  trouviMit-ils  guère  leur  emploi 
pour  les  ligatures  apjiliquées  sur  le  tégument  externe,  mais  ils  présentent  des 
avantages  et  reprennent  leur  supériorité  lors({u'il  s'agit  de  ligatures  pratiquées 
dans  les  cavités  profondes.  liCs  doigts  guident  plus  facilement  une  anse  métallique 
queh|ue  peu  rigide.  De  plus,  s'il  s'agit  d'une  tumeur  à  pédicule  volumineux, 
exigeant  quelque  temps  pour  être  sectionnée,  outre  qu'il  est  presipie  toujours 
nécessaire,  dans  ces  circonstances,  de  laisser  un  serre-nœud  à  demeure,  afin  de 
pouvoir  resserier  le  lien  anistricteur  an  fur  et  à  mesure  que  la  section  s'opère,  il 
y  aurait  à  craindre  de  voir  le  (il  de  clian>re  ou  de  soie  maintenir  plusieurs  jours 
en  place  au  contact  des  liquides  (pii  le  baignent,  se  putréfier,  poitlre  de  sa  soli- 
dité et  se  rompre  sous  de  nouvelles  tractions.  Aussi,  S(*rait-il  préférable,  dans  le 
cas  où  l'on  porte  la  ligature  dans  des  cavités  profondes,  d'employer  les  fils  métal- 
liques, si  pres((|ue  toujours  aujourd'hui  on  ne  donnait,  dans  ces  circonstances,  à 
l'écrasement  linéaire  la  préférence  sur  la  lijiiature. 

liCs  fils  de  clianxie,  de  lin,  de  soie  peuvent  ctrc  indifféremment  employés,  mais 
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il  faut  avoir  soin,  pour  en  faciliter  le  glissement  lors  de  la  formation  du  noeol  d 
en  même  temps  pour  augmenter  leur  solidité,  de  les  imbiber  d'huile  ou  de  ks 
recouvrir  d'une  mince  couche  de  cire. 

Rien  de  particulier  à  noter  ici  quant  à  la  manière  d'arrêter  le  fil  au  degnde 
striction  qui  lui  a  été  donné  ;  le  nœud  double  ordinaire  suffit,  à  la  ooiîlîtiQi 
qu'on  prenne  la  précaution  de  s'opposer  au  relâchement  de  la  première  boucle  a 
moment  ou  l'on  forme  la  seconde,  en  enroulant  deux  fois  le  fû  sur  lui-même  a 
formant  la  première  anse  (fig.  1). 

Mayor  avait  donné  pour  épigraphe  à  son  mémoire  sur  la  ligature  en  masse  k 
vieux  proverbe  français  :  Qui  trop  embrasse,  mal  étreint.  N'embrasser  dans  k 
ligature  qu'une  masse  de  tissus  d'autant  moins  grande  que  leur  résistance  à  k 
pression  est  plus  considérable,  est  une  règle  dont  on  ne  doit  jamais  se  départir. 
Aussi,  toutes  les  fois  que  la  tumeur  est  un  peu  volumineuse,  il  ne  faut  pas  dK^ 
cher  à  Tétreindrc  dans  une  seule  anse  de  fil,  et  les  procédés  de  ligature  varierool 
avec  la  consistance  et  le  volume  des  parties  sur  lesquelles  le  fii  devra  exercer  son 
action. 

Supposons  d'abonl  le  cas  le  plus  simple  :  une  tumeur  petite,  supportée  par 
un  pédicule  étroit.  Une  seule  ligature,  appliquée  à  la  base  du  pédicule  forteiueot 
serrée,  et  solidement  maintenue  par  un  nœud  double,  constituera  toute  l'opé- 
ration (fig.  1). 

Mais  la  tumeur,  tout  en  étant  peu  volumineuse,  n'a  pas  de  pédicule,  elle  se 
continue  avec  les  parties  voisines  sans  ligne  de  démarcation  bien  trancliée,  et  sa 
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fonne  héniisplu'Ti<|ue  ou  conoïdc  fait  que  le  fil  applique  à  sa  base  glisse  loiy 
qu'on  veut  le  serrer.  Rien  de  plus  facile  que  de  surmonter  cette  petite  difticullé; 
il  suffit  pour  cela  de  saisir  la  tumeur  le  plus  près  possible  do  sa  racine  avec  des 
pinces  à  érignes  au-dessous  desquelles  ou  applique  le  lil  ;  ou  bien  encore  Je 
traverser  de  part  en  part  sa  base  avec  une  ou  deux  aiguilles  émisées  à  angle  droit; 
les  extrémités  libres  des  épingles  formeront  une  barrière  solide  qui  empêclieratout 
glissement  de  la  ligature  circulaire  placée  au-dessus  déciles  (fig.  2).  On  a  encore 
conseillé,  dans  ces  cas,  de  traverser  la  base  de  la  tumeur  avec  une  seule  épingk 
et  d'étreiiidre  ses  deux  segments  latéraux  au  moyen  de  deux  fils  appliqués  comme 
dans  la  suture  euchevillée  ;  ce  procwlé  est  infidèle,  c^ir  la  traction  énergique 
exercée  sur  les  extrémités  de  l'épingle  peut,  si  l'épingle  n'est  jkis  trè^nrésistante 
et  par  consé(|uenl  fort  grosse,  la  courber  en  arc  du  côté  où  la  traction  t^t  le  plu* 
forte,  et  faire  glisser  la  ligature  qui  penl  son  point  d'appui. 

Lorsque  la  base  est  plus  lar«;e,  une  seule  ligature  circulaire  ne  suffit  ps;  on 
traverse  alors  la  tumeur  avec  une  aiguille  entraînant  après  elle  un  fil  double;  on 
dégage  l'aiguille,  on  coupe  l'anse  de  fil  et  l'on  a  ainsi  deux  ligatures  qui.  ttanl 
.<errées,  étreignent  chacune  une  moitié  de  la  tumeur. 
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La  tumeur  est  souTeut  trop  Tolumiueuse  pour  que  deux  ligatures  puissent  Té- 
leindre  d'une  manière  suffisante  ;  il  faut  alors  les  multiplier,  et  ici  plusieurs  pro- 
cédés ont  été  imaginés  pour  faciliter  le  placement  des  fils  en  diminuant  le  nombre 
les  piqûres.  S'il  suffit  de  poser  trois  ligatures,  le  moyen  le  plus  simple  consiste 
[  passer  une  aiguille  enfilée  d'un  long  fil  au-dessous  de  la  tumeur  et  au  niveau 
le  son  tiers  moyen  avec  son  tiers  inférieur;  lorsque  l'aiguille  a  été  retirée,  on  lui 
ait  retraverser  la  tumeur  à  la  jonction  du  tiers  moyen  avec  le  tiers  inférieur,  mais 
n  sens  inverse  que  primitivement,  c'est-à-dire  qu'on  la  réintroduit  du  côté  oii 
l'abord  on  l'avait  fait  sortir.  Ceci  fait  et  le  fil  étant  coupé  près  de  l'aiguille,  on  a 
l'un  des  côtés  deux  anses  de  fil  (A  et  B),  et  de  l'autre  côté  quatre  fils  libres,  accolés 
leox  à  deux  (fv^.  5).  Dans  chacun  de  ces  deux  groupes  on  saisit  les  deux  fils  qui 
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correspondent  ù  l'anse  A,  on  les  noue  fortement,  et  l'on  a  ainsi  étranglé  la  partie 
moyenne  de  la  tumeur.  On  sectionne  alors  au  (loint  B  l'anse  B,  laissée  flottante, 
^l'on  a  quatre  chefs  libres  :  deux  pour  chaque  extrémité  de  la  tumeur  ;  il  suffit 
de  lier  deux  à  deux  ces  fils  formant  deux  anses  cachées  dans  la  profondeur  des 
tîsius  pour  compléter  l'étranglement  de  la  totalité  de  la  tumeur  (fig.  i). 

Lorsqu'il  est  nécessaire  de  multiplier  les  ligatures  et  de  segmenter  davantage 
't  striction  pour  la  rendre  plus  éncr- 
9que  et  plus  sûre,  on  traverse  la  tu- 
^>>eur  autant  de  fois  qu'on  veut  appli- 
TKr  de  ligatures  avec  une  aiguille 
enfilée  d'un  fil  simple;  l'aiguille, 
^Mpgée  par  la  section  de  l'anse,  laisse 
^liBs  chacun  des  trajets  ({u'elle  a  sui- 
^  deux  fils  qu'on  noue  ensuite  deux 
^  deux  (fig.  5). 

Cette  manœuvre  la  plus  génrrale- 
^Imt  8ui\îe  n'est  pas  sans  prcsentor 
llKlques  inconvénients  ;  pour  former 
arases  il  faut  nouer  les  deux  fils  les 
4uvobinsetle  premier  nœud,  fait 

insi  sans  point  d'appui,  est  li-cs-sujet  à  céder  lorsqu'on  noue  et  qu'on  serre 
^extrémités  opposées;  de  plus  il  est  parfois  assez  diflicilede  se  retrouver  au 
kdîeu  de  ces  bouts  de  fils,  et  il  arrive  assez  souvent  qu'on  réunit  par  inadver- 
^nce  deux  cliefs  qui  appartiennent  à  des  anses  différentes.  Un  procédé  dû 
Erichsen  supprime  une  partie  de  ces  inconvénients  et  diminue  de  moitié 
^  quantité  de  nœuds  (ju'il  faut  faire  lorscju'on  applirpic  le  procédé  ordinaire. 
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côt:  on  coupe  toutes  )•>$  au^es  i 
on  saisit  deux  il 


Voici  comnienl  procùle  Erichsen  :  «  lue  longue  aiguille  «t  eaGlée  dans  le  miliEU 
(l'un  lil  bbinc  Milide.  long  de  5  à  4  pieds,  et  doat  une  moitié  a  été  ooioFce  tii 
noir  avec  de  l'encre,  l'autre  nioitié  restant  avec  sa  cobleur  primitive  ili;:.  6;. 
A  un  demi-centimètre  de  l'eiittvinilé 
de  1j  tumeur,  on  Tonne  (en  Aj  un  pli 
avec  la  {leaii  saiue  et  on  en  traverse  b 
ttasc  avec  l'ai^ille  ;  l'aiguille  retirée, 
mais  portant  toujours  le  niêiiie  fJ,  e>l 
enfoncée  len  B)  soiis  la  tumeurel 
ressort  do  l'autre  côté  (en  C);  lorsqw 
!  cette  manœuvre  a  été  répi'tée|iImieuR 
tbi$,  ou  :i  ainsi  de  chaiiue  cùlé  du  U 
partie  iju'on  veut  eii'ever  une  fin- 
d'anses  doubles  dont  les  imcs  (I)  sont 
blanches  et  les  autres  (  K,i  noires.  D'un 
I,  de  l'autre  toutes  les  anses  blanches  (li; 
chacnii  dos  olicts  voisins  de  inénie  aiulenr,  on  les  noue 
sotidetiient  et  la  tumeur  se  Iidur 
ainsi  étranglée  dans  toute salongm' 
par  dos  anses  bl[Uiclics  et  dos  «Pli! 
noirs  d'un  côté,  par  des  anses  oaÎRs 
et  drsnœiuls  blanesilerantretig.Ti. 
(Jiulle  qno  soit  la  liicjluiv  à  h- 
quelle  on  iiit  recours,  t>n  a  pre»(B« 
toujours  h  s'adresser  une  qoe$tm 
lirôalnble  :  l'aut-il  appliipier  sin^ 
mmt  II'  lil  constricteur  surbl-au 
t!:ilHinl  l"iu.i>ii'ii  ili's  li'-uun'uts  i,ui  iVcouïr.,-nl  la  t:iiiwr 
|u.:  W  lil  ii'j-i-:;-  iiin.-  sur  !o<  ti^jus  iiii.rl.iiloj?  ttu-^x 
JLisliiiU'i-i,  1,1  i''|"insi;  est  on  ^ji'-ni'ral  ;i^s'.z  l':irili-.  l.a  jiejil. ]'^ 
irl;.Micil/-,  .>-il'  p'Mi  .'i  !;l  pa-s-ion  lii.cMir.' .lu  lil.  elle  r«;r 
itoi;li'nL-  <|iii  irîupèdii.'  ii.-tto  pression  ili-  ]iorler  a\e<-  tnules-i 
.■*  ,-ous-.j:ic -iili-  ;  cl^  ].|us  oll.'  ro>islc  iiot;diloment  j  11  iniHli- 
ti:iti'iLi  ni  vrjliv.'  i|n':ir[i''-nu  la  section  lios  jiarti>'Si'onipritiii«. 
la  luuiour  o-t  pLi.-.'v  yu-.l-.>,„,is  d-  la  [..MU  ci  quu  coll.-ci  ï cihi- 
i.'Iùi.'s  )ji>nnuu\,  il  <sl.  MWH  iudis|ionïalilc.  du  imiiiis  tivs-iitikit 
los  points  sur  Itsijui-ls  ;iort>'i-n  la  li^'ature.  Agir  ninsi,  o'i-st  assun: 
licaritc  ;l<'  la  stricliiiu  ol  atcé1i'i-er  la  cliiil'  des-  parti<-s  à  1)  b» 
li^atiiri:  a  l'ti':  a]i{r!jqu<''c.  Au  coulrair'',  si  la  |can  est  très-Diincr '' 
la  liinii'ur  pi-litr,  iMc  jinVautinii  |i.rd  ilc  son  upporluniti-,  il  cil.-  dfviroirjil 
piVjuiliri.ihlr  lorsijne  los  li'';iinm'iit>  ipii  roiouvront  une  Inmour  érocîilr' ont  m.i|iii- 
une  vascularitc  anorui.ik'.  lar  la  sorlion  pivalaldc  do  la  peau  e\pos<:rjit  à  l'eiiuiu 
d'une  hi'ini>iTlia(;io,  sau-  i^ravili'  il  r>l  vrai,  nuis  qu'il  vaut  mieiiï  i''ili-*- 
Ijï  [Kissa^e  dos  ai^iiiillus  pcnl  amener  un  rcoulomenl  ilc  sang  quflipirfnis  H'ritin; 
pour  éviter  cet  riciiik'ut,  il  l'aiil  aulaul  ijin'  [wsf^îblo,  lorsque  la  lumi'urfsMWJ- 
vasrulaire  ou  lorsi|u'ullo  n-posc  sur  dos  v^iissoaiiv  qu'il  ost  iiiq>ortanl  i\r  iiu'iwif  ■ 
n.>  pas  se  s<'rvir  d'aii,'uille^  très-ai^uos  et  Iranciiantos  connue  elles  l.'  -^oiil  •^'•'"^ 
uaiii's.  Kn  se  sorvaiil  d'un  arlifn^c  tivs-simjilu  ou  peut  dan-,  ces  cas  eniploivi'"'' 
aiguille»  à  j'ou  près  monss.;*.  U  p.'au  .'(anl  la  son  le  pitii'  livs-rôsislanle.oni-ii'- 
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une  lois  la  peau  traversée,  faire  cheminer,  sans  grande  difticulté,  à  travers  les 
tissus  sous-jaccnts  une  aiguille  assez  peu  piquante  pour  qu'une  artère  fuie  devant 
sa  pointe;  il  faut  donc,  dans  ce  cas,  faire  avec  un  bistouri  très-aigu  une  petite 
ponction  à  la  peau,  à  l'endroit  ou  Ion  veut  faire  |>cnétrcr  Taiguille  mousse,  et 
lorsqu'elle  reparait  de  Tautre  côté  de  la  tumeur  sous  les  tt'guments  qu'elle  soulève 
mais  qu'elle  ne  peut  perforer,  une  seconde  ponction  faite  sur  le  point  saillant 
permet  à  l'aiguille  de  sortir  à  l'endroit  voulu.  Si  cependant,  quelle  qu'en  soit  la 
cause,  le  passage  de  l'aiguille  déterminait  une  liémorriiagie,  le  mieux  est  de  la 
laisser  en  place  et  de  jeter  sur  elle  un  fil  comme  on  le  ferait  s'il  s'agissait  d'une 
suture  enchevillée.  Si  cette  manœuvre  ne  rétississait  pas  on  pourrait  avec  le  (il 
mince  que  porto  l'aiguille  entraîner  un  gros  fil  ou  une  ])etite  mèche  imbibée  de 
perchiorure  de  fer  ;  et  si  enfin  on  avait  lieu  de  croire  que  le  vaisseau  h'^é  se  trouve 
non  dans  la  paKie  du  trajet  qui  correspond  à  la  tumeur,  mais  à  celle  qui  lui  est 
Imposée,  il  faudrait  passer  une  aiguille  plus  profondément  et  eiu'ouler,  comme 
précédemment,  sur  elle  un  fil  fortement  serré. 

On  a  proposé  la  ligature  sous-cutanée  des  tumeurs,  et  Manec  a  imaginé  un 
procédé  rapporté  dans  presque  tous  les  traités  de  médecine  opératoire,  mais  que  je 
ne  crois  pas  devoir  décrire.  Cette  méthode,  loin  d'avuir  une  utilité  pratique,  ne  pré- 
tente  que  des  inconvénients  et  même  des  dangers.  Â  quoi  sert -il  de  sectionner 
la  tumeur  à  sa  base,  à  travers  une  mince  ouverture  faite  à  la  peau,  puis(|u'il  faudra 
ultérieurement  pratiquer  une  incision  pour  l'extraire;  lorsque,  détachée  par  la 
ligature,  privée  de  vie,  elle  ne  constituera  ])lus  sous  les  téguments  qu'un  corps 
étranger  en  voie  de  putréfaction,  baignant  dans  le  pus  dont  sa  présence  détermine 
la  sécrétion?  La  ligature  sous-cutanée  n'e».t  bonne,  et  n*e<t  utile,  en  tant  que 
manœuvre  opératoire,  que  dans  les  cas  où  elle  doit  agir  comme  procédé  d'incision 
dans  le  varicocèle  par  exemple,  pratiqué  suivant  la  méthode  de  Ricord  ;  elle  doit 
être  rejetée  toutes  les  fois  ({u'elle  doit  agir  comme  procédé  (Veccision, 

Nous  n'avons  eu  eu  vue  jusqu'à  présent  que  les  ligatures  appliquées  à  la  surface 
ntérieure  du  corps,  ou  dans  des  régions  où  la  partie  sur  laquelle  le  fil  doit  être 
ippliqué  est  facilement  accessible  aux  doigts  du  chirurgien,  comme  à  loritice  du 
vagin,  à  Textrémité  inférieure  du  rectum,  à  la  langue,  a  la  face  interne  des  joues.  Ces 
lifBcultés  deviciment  bien  auti'ement  grandes  quand  la  ligature  doit  être  portée  au 
bnd d'une  cavité  comme  le  pharynx,  le  larynx,  le  \agin;  il  est  presque  impos- 
able alors  de  porter  directement  le  fil  à  la  plac^  qu'il  doit  occuper  et  l'on  a  recours 
lans  ces  circonstances  à  l'usiige  des  porte-ligatures.  Ceux-ci  peuvent  011*6  classés  en 
leux  variétés  très-dilîérentes  :  les  uns  consistant  en  un  anneau  dans  l'intérieur 
Auquel  on  place  la  ligature  dont  le  premier  nœud  prépan;  d'avance  est  pnH  à 
Hre  serré;  les  autres  sont  des  tiges,  des  pinces  au  moyen  desquelles  on  cherche 
i  contourner  le  pédicule  de  In  tumeur  et  à  l'entourer  d'un  fil  simple  qu'on 
noue  ultérieurement. 

L'anneau  employé  par  Fabrice  de  Hilden  (cent.  5,  ohs.  xxi)  reproduit  par  Ileistcr 
tabl.  21,  fig.  6l;  mmlilié  par  Dallas  en  1704  (Essatjs  phys.  and  iUt.,  vol.  lll), 
|N)ur  lier  un  polype  du  pharynx,  est  à  peu  {très  iuapplic«d>le.  Il  faut,  pour  qu'il 
luisse  être  mis  eu  usage,  cpie  la  tumeur  puisse  s  engager  dans  l'intérieur  même 
le  l'anneau  qui  port<^  le  fil  ;  or,  tnVsouvent  pour  |>eu  que  la  tumeur  ait  un  cer- 
ain  volume  et  qu'elle  ait  pu  se  développer  assez  librement  dans  la  cavité  au  fond 
le  laquelle  L'Ile  est  logée,  la  dimension  de  Tauneau  devra  être  telle  que  son  intro- 
luction  sera  à  peu  près  impossible.  IK'  plus,  on  st>  trouve  toujours,  avec  cet  instru- 
neut,  ex[)osé  à  deux  inconvénients  de  nature  toute  diflércnte  :  le  fil  mal  retenu 
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dans  l'uiineau  qui  le  supporte,  u'iisse  liors  ilo  sa  place  au  moindre  froltemeiit  que 
iu  tuiiifur  ou  les  parlifS  vtii>int-s  e\»Ta'nt  >ur  lui  :  ou  bien  ce  lil  est  bien  caché dan« 
|a  niiuinv  de  l'inslruniLMit.  suttis;imnieut  {iroti'^'t}  Lontri-  tout  déplacement;  mais 
([u.nidiui  \L'Ut  lui  t':iiiv  «{uiltvi  l'annean.  il  >f  rcluse  à  l'abundunner  cl  «'i  sepluccr 
autour  du  pédicule  de  Li  tuuiour. 

Lorsipril  s'au'il  <lf  poix  j  es  as>ez  prlils  p«"»ur  pouvoir  être  en;:a^i's  au  niiliru 
d'une  anse  l'onucv  d'awiucc,  coniiut  Ks  polype*  du  lannx,  on  se  sert  de  prcltTenco 
ilun  tîl  métallitpie  ipii  cniiM-ne  >a  Inrnio  ?aus  quil  >oit  besoin  de  le  Imi^ltiLusL 
raiuuie  d'un  Lnuducleur.  Ile  tii  e>t  siîppHrlc  j  ar  une  canule  dv  rourbure  a|ipnoj«riâ: 
ipii  lait  Intlicf  lie  M'iTt'-uiiiid.  lor^pTou  lire  ^î:^  k-s  extivmitcs  libres  de  la  liga- 
ture: it  pr  sijuf  touj'»'.u<  al'H'»  la  -^triiti'ai  sullit  [niur  di-lather  ininicdiatenient 
une  tuuKur  nrdinjiiviMiiil  p-tite.  ilo  -«••rt-  ipriiii  pratique  dans  ces  ciivon>tance> 
une  ligature  dite  e\t'in|Mir;niie.  c"e>t-.\-<lire  un  \.  ri'abk-  écrasement  linéaire. 

Iiîeuu  plu>iei:i>  tii.i's  nii-tilli  pKs  d-»:'.t  un»*  extrémité  se  termine  on  funiietle 
jHi-tile  ÎMaivlié  dau<  l.t.ju».  Ile  nu  e:i^a,e  le  id  e>t  le  txpe  primitif  des  autres  |»url?- 

li^'atures  ;  ir;ti<  le  lil  «juv  rieu  no  relient  d'une  manière  s«>lide 

e>t  lriV-e\|i>>é  à  ::li»er  li«irs  de  celle  rainure:  le  porte-nœud 

de  I,e\rel.  Niudiii  ■  par  Fl-r».  l.  ne  présente  p.s  ee^  iucMiixénienb. 

Il  i.tiii^i<le  in  u«.'.  ti.e  rtc«iurl«"e  à  son  extrémité  libre,  en  loruie 

d»'  d'Uii-aïuiri::,  eî  er-  u>iéè  en  iionttièru dans  toute  >akMUueur. 

l'jiis  eetli'  r.iinup-  s"en.*a-"e  une  lii:e  métaliiiju»*  tpii  eu  venant 

>*.ippiiy.r   >iir  rextr'milé  du  demi-iînueau  le  lonvi-rlit  en  nn 

uuU'mu  e«'m{iel  din>  !vquel  i»n  en.a^elelil.  lil  premier pofte- 

li:.atute  amène  le  11' u  au  nive.::.!  du  |<iint  (.ej  il  doit  être  appli- 

qu-  ;  lin  se:Miid  instrunifut  >enil'i!Me  contourn-.' le  péiiicuK' et 

re:.t'«u!v  d'un»'  n  <o  d.»  tii   i...  ^  :  ovei  î.iit.  ou  t.!i::.ue  lo>  Jfuv 
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serre-nœud  de  Rodcric  a  les  défauts  de  ses  qualités;  sa  flexibilité  est  trop  grande, 
et  quand  on  exerce  une  traction  un  peu  forte,  il  se  contourne,  se  tord  eu  tous 
sens,  s'infléchit  et  rend  toute  striction  énergique  ù  peu  près  impossible,  aussi  a-t-il 
été  peu  à  fveu  abandonné. 

Ces  inslriimeiits,  improprement  appelés  serre-nœuds,  puisqu'ils  ne  servent  qu'à 
amener  au  dehors  et  non  h  serrer  les  chefs  de  la  ligatui*e,  peuvent,  comme  le  nœud 
double  fait  directt^ment  par  le  chirurgien,  suffire  lurs({u'il  ne  s'agit  que  de  tumeurs 
peu  volumineuses  ou  d'une  consistance  molle,  qu'on  ))eut  étreindre  suffisamment 
pour  y  arrêter  toute  circulation.  Mais  il  est  des  circonstances  où  la  résistance  des 
tissus  nécessite,  pour  que  la  constriction  porte  son  effet  jusque  dans  le  centre  du 
pMicule,  un  surcroît  de  force  (|u'on  ne  peut  obtenir  qu'à  l'aide  d'instruments; 
aussi  a-t-on  modifié  les  |K)rtc-ligalures  de  Levret,  de  Désunit  et  de  Roderic  pour 
les  convertir  en  de  vérilables  serre-nœuds.  Graefc  fixa  le  nœud  sur  un  petit  curseur 
qu'une  vis  entraine  en  arrière,  eu  augmentant  ainsi  la  tonsion  de  l'anse  de  fil  qui 
entoure  la  tumeur  ;  Muyor  a  ajouté  un  treuil  mobile  au  chapelet  de  Roderic,  et 
cette  modifîcation  a  rendu  ces  instruments,  surtout  lo  premier,  d'un  usage  jour- 
nalier, car  ils  répondent  encore  à  une  dernière  indication  dont  il  nous  reste  à 
parler. 

Lorsque  le  pédicule  a  une  certaine  épaisseur,  la  section  des  couches  superfi- 
cielles fait  que  le  lien,  quoique  primitivement  très-serré,  devient  bientôt  trop 
lâche  et  cesse  de  comprimer  la  partie  dont  il  devait  déterminer  la  section;  il  fau- 
drait donc,  dans  ces  cas,  applitpier  de  nouvelles  ligatures  au  fur  et  à  mesure  que 
cesse  d'agir  celle  qui  avait  été  primitivement  placée. 

Levret,  qui  s'était  beaucoup  occupé  de  la  ligature  des  polypes,  avait  imaginé  un 
lerre-nœud  formé  |iar  un  arc  d'acier  à  cliaque  extrémité  duquel  on  attachait  les 
chefs  de  la  ligature,  qui  se  trouvait  ainsi  constamment  tendue.  Mais  ce  serre- 
nœud  avait  un  double  inconvénient  :  son  poids  et  son  \olume;  aussi  l^evret  avait-il 
eu  en  même  temps  l'idée  d'employer,  au  lieu  de  fil  ordinaire,  un  fil  d'argent  qu'il 
tordait  plus  ou  moins  les  jours  suivants,  selon  qu'il  fallait  resserrer  la  ligature. 
Le  serre-nœud  de  Grxfe  répond  plus  simplement  et  plus  efficacement  à  cette 
indication. 

Dans  ces  dernières  années.  Trousseau  a  proposé,  pour  rendre  la  pression  con- 
tinue, d*em))loyer  un  fil  de  caoutchouc  enroulé  plusieurs  fois  autour  du  pédicule, 
et  A.  Richard  a  eu  recours  à  celte  suture  élastique.  Ce  moyen  ne  nous  parait  pré- 
senter aucun  avantage.  Si  la  tumeur  est  {letite,  un  fil  ordinaire  bien  serré  suffit 
à  tout  ;  si  elle  est  volumineuse,  on  ne  peut,  avec  un  fil  de  caoutchouc  (|ui  ne  sau- 
nit  sans  se  rompre  supporter  une  forte  traction,  serrer  assez  le  pédicule  pour 
Urèter  la  circulation  jusque  dans  son  centre  ;  aussi  ce  proctïdé,  que  Debout  disait 
*toir  proposé  quinze  ans  au|»aravant,  n'est  pas  entré  dans  la  pratique. 

L'application  de  la  ligature  demande  quelques  prérautions.  Ija  fil  doit  être  serre 
^tenieiit,.en  observant  son  effet  sur  les  tissus,  qui  quelquefois  se  laissent  facile- 
••ïent  couper,  ce  qui  donnerait  lieu  à  l'écoulement  de  sang  qu'on  cherche  à  éviter. 
^>  au  contraire,  la  résistance  est  considérable,  il  faut  user  de  ména^rements  et 
employer  un  fil  qui  ne  soit  pas  susceptible  de  se  briser.  Règle  générale,  il  faut 
^^rnr  assez  pour  que  toute  circulation  soit  impossible  dans  la  tumeur. 

Que  fiiut-il  faire  s'il  survient  une  inflammation  locale  on  des  symptômes  ner- 
^tax  inquiétants?  Malgaigne,  Sédillot  conseillent,  dans  ces  cas,  de  ne  pas  accroître 
^  constriction  et  de  la  relàclier  jusqu'à  cessation  des  accidents.  Nous  sommes  à 
^t  égard  d'un  aws  diamétralement  opposé.  Les  accidents  nerveux,  en  cas  de  liga- 
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twa,  uni  dm  1  IVnlitiMi  dei  nerb  coi»|irimvs  luàliatctneut  par  le  lien;  iUue 
p«niHnt  pu  n  b  Mriabon  art  |>ortée  uti  point  d«  dësorguuiser  iinmédiilutiunl 
1m  tMMt'-Û-M'pMnîâqaBlqiwcJio»  d'analogue  il  ce  qui  a  lieu  dans  leslierniei 
étnagiét».  L'intflrtîn  art  taré  dans  un  auiican  normal  oit  accidciilel  :  les  BccidenU 
flJlBliria  miltmt  al  Imv  ialmail'  iiugnmtili:  ;  mais  aussitôt  que  la  nwrtUiuLtion 
da>la  partît  oonprinfa  artnmiiue,  on  voit  lea  accidents  dus  à  la  r^:lion  in 
■arft  4s Tanaa  ioteatinale  étrangli'e  sur  les  plexus  alHlominaui  di»|).iraIlrG  [in.v 
qna  ■ohîtmeDt  joiqaaii  moDHiit  oii  pourront  giaraitre  le^  accitltuit»  de  1»  jji'rt- 
' 'sHta  anakigaaa  18  moatrwl  foalfaelM  4aaa  JftMÎlil* 
e  dn  eovAoïi  spennatiqoa  aprta  k  oaalnliaa,  :k  tal  jmi^i^ipiiifm 
nt  ce  pnw^;  or.  poor  notre  part,  nife  afft «V.JuikMi4l« 
I  YamoM  ixatiqné,  noua  n'nooa  ntaerti  aoaoB  aeeid«i^,44tlji 
ploa  Ugv.naia  nOM  «ww»  aoÎB  da  ttnv  nea  ionto  k  ton»  ihat  — >  a—Wll 
wpaMna  la  Ggrtim  fcnnée  par  k  réanioii  de  trois  ou  quatre  liU  de  em,!^  i 


Mon^'ik  eonaailkatda  rdUwr  k  ligaluic  s'il  survient  des  auidcnU Ufiâf 
SédMot  at'lMgaigBe  muaîlknt  de  k  mseiTer  ni  «es  aaidents  sont  alarmanli; 
nou  GKijoiu  que,  légan  ou  trtefnrea,  ces  pliénomènes,  véritables  accidcnb 
d'dtnoglaBBBt;  nigeat  une  mfima  conduite  ;  sen-er  assez  énergiiiiiotueui  b  tigi' 
ta»  fpmir  dMnim  bwta  vitalité  dana  les  parties  qu'elle  enibraue,  aliii  ^ 
lea'  dkarganisar  munédialament.  Ajoatuns  enfin,  qu'ai^urd'lmi,  k  ligalwr 
n'aat  fte  gokn  eaployés  ^w  pow  dea  tumeurs  peu  volumineuKtra,  hm  dd  lai 
ttdwtitae,  dani  lea  oooditîoni  oppoaéaa,  l'^-aseinent  linéaire,  ipii  a  pi-esqiu  IM 
ka  àiinatagea  de  k  bgatatc,  et  n'a  paa  comme  elle  ri[ic«nvi>iiiait  d'citga  lu 
MqM,  qndfuefoû  trta-long,  avant  qne  ne  se  détache  lu  tumeur  dont  oo  ckok 
k  éteminer  la  chute. 

LioN  Le  Fobt. 


Différentes  dispositions  anatoniiques  ont  reçu  le  nom  de  ligati.  &■ 
appelle,  par  eiemplc,  ligne  âpre  du  fémur  le  bord  postérieur  de  cet  os  (njl- 
F^aa)  ;  ligne  blanche,  la  bande  Tertirjde  résistante  que  forment  les  apoDénwa 
abdominales  depuis  l'appendice  xypboidc  jusqu'au  pubis  {voy.  Abdobbj.  U 
ligne  eemi-lunaire  de  S[iicgel  n'est  autre  chose  que  la  terminaison  en  dun- 
cûtde  des  fibres  musculaires  du  transverse  de  l'abdomen  (voy.  Traiis\-rui)-  El- 
fin,  sous  le  nom  de  ligne  semi-circulaire  de  Douglas  on  a  désigné  une  dispOBina 
du  feuQlet  |XBténeur  de  la  gaine  du  muscle  droit  [vog.  Droit  de  l'anoW 
(muscle)],  liais  il  importe  de  remarquer  que  cette  même  disposition  estdémH 
par  certaina  auteurs  sous  le  nomde;Jit(fe/)oN^/afi,  tandis  que  d'autres  ràentll 
cette  dernière  dénomination  aux  plis  péritonéaux  semi-lunaires  qui  relient  li  «^ 
sie  et  le  rectum  diez  l'homme,  l'ut^iis  et  le  rectum  chez  la  femme  {rof.  P^ 

TOlJiB). 


A.  de  Utiinboldt  a  eu,  le  premier,  l'idée  derjonir 
par  des  courbes  tous  les  |ioints  de  la  surface  du  Globe  dont  la  tempéntan 
moyenne  est  la  même;  ces  courbes,  dont  l'importance  est  Irès-consklînlik  « 
météorologie,  sont  désignées  sous  la  dénojniiialton  de  lignes  igoOiermes.  Cm*' 
)a  température  dépend  à  la  fois  de  la  ktitudc  et  de  l'élévation  du  lieu  d'oko*- 
tion  au-dessus  du  niveau  de  la  mer,  il  faut,  dans  le  tncé  des  lignes  isothavB. 
corriger  les  températures  moyemiesobsert<^es  de  l'influence  de  l'altitude,  cl  nn^ 
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KT  II  température  de  chaque  lieu  particulier  à  ce  qu'elle  serait  si  ce  lieu  était 
-rihié  au  niveau  de  la  mer.  —  Les  météorologistes  modernes  ont  voulu  donner  une 
fin  grande  extension  à  l'idée  primitive  et  si  féconde  de  A.  de  Humboldt;  ils  étu- 
•int  avec  grand  soin  le  tracé  de  deux  autres  ordres  de  courbes,  les  lignes  ùolhères 
à  les  ligne9  ùochimènes.  Les  premières  de  ces  courbes  réunissent  tous  les  lieux 
•fat  la  température  moyenne  estivale  est  Ja  môme,  les  secondes  passent  par  les 
ieoxà  même  température  moyenne  hibernale.  (Voy.  Climats  et  Isothermes.)  J.  G. 

IMMCV.  On  employait  souvent  et  Ton  emploie  encore  quelquefois,  pour 
b  bris  médicinaux,  le  nom  latin  de  Lignum.  Ainsi  : 

Les  lÀgnum  Aquilce^  Aloes,  Agallochum  sont  les  Bois  d'Aigle,  de  Calambac, 
#Alois,  etc.  (Voy,  ces  mots.) 

le  L.  benedictum  ou  L.  sanctum  est  le  Gayac. 

LeL.  indicum,  le  Myrtus  acris  L.  Voy,  Myrte. 

Le  L.  nuduccanum,  le  Croton  Tiglium  L.  De  môme  leL.  pavanum, 

LeL.  papuanum,  le  Lignidanbas  ou  Altingia  excelsa  Noronh. 

LesL.  rubrum  et  Fernambuci^  le  Bois  du  Brésil. 

On  comprend  suffisamment  la  valeur  des  mots  Lignum  Sappan,  Campechia" 
,  Sassafras,  Colubrinum  et  Santali.  II.  Bn. 


(ligula,  petit  lien).  Genre  devers  cestoides  vivant  pendant  le  jeune 
Igedans  les  batraciens  et  les  poissons  osseux,  créé  par  Blocli,  adopté  par  Zedcr, 
hMphi,  etc.  Les  Ligules  sont  des  vers  blancs,  mous,  aplatis  en  forme  de  luin- 
kktte,  sans  articulations  distinctes,  traversés  par  un  sillon  corres|K>ndant  à  des 
nrguies  génitaux. 

Ces  vers  paraissent  et  se  développent  premièrement  dans  la  cavité  abdominale 
les  poissons  lluviatiles  et  surtout  dans  celle  c}^^  cyprinidés,  par  exemple  dans  le 
geajon  commun.  Les  Ligules  y  atteignent  une  longueur  excédant  celle  du  pois- 
Hm;  le  corps  du  ver,  enlacé  avec  Tintestin  de  son  hôte,  est  souvent  plus  gros  que 
Bdai-ci. 

Plus  tard,  on  trouve  les  mêmes  vers  dans  le  tul>e  digestif  des  oiseaux  palmi- 
pèdes, surtout  dans  les  liarles,  qui  vivent  de  poissons  ;  cependant  les  vers  des  ni- 
ienix  ne  sont  pas  plus  dévelop{)és  que  dans  les  poissons  eux-mêmes,  contrairn- 
BMDt  à  ce  qu*on  observe  chez  les  autres  vers  qui  changent  de  milieu.  Brullé  (de 
Djon)  a  observé  la  viviparité  des  Ligules  de  Tablette,  d*oîi  on  est  forcé  d'admettre 
9Kles  Ligules  ne  sont  pas  des  vers  agames. 

Quand  les  Ligules  sont  arrivées  à  Tétat  strobilaire,  leur  corps  ne  présente  pas 
de  segments  distincts,  les  proglottis  restent  unis  sans  se  détacher  à  la  ma- 
>âre  des  cucurbi tains  des  tsenias  ;  toutefois  la  multiplicité  de  l'appareil  sexuel 
Uisse  voir  la  limite  exacte  des  individus  composant  le  ver  cestoïde. 

L'espèce  la  plus  connue  de  Ligule  est  la  Ligula  simplicissima.  On  la  trouve 
^imunément  dans  l'abdomen  des  poissons  d'eau  douce,  au  milieu  des  viscères, 
•«estun  ver  blanc,  aplati,  un  \ye\i  épais,  eflilé  aux  deux  extrémités,  ridé  en  travers 
Iq  corps,  surtout  au  milieu. 

Les  Ligules  servent,  dit-on,  à  l'ahmenlation  dans  quelques  parties  de  l'Italie  où 
Bes  sont  très-abondantes.  On  les  fait  frire  et  on  les  mange  comme  un  mets 
élicat.  A.  Laboulbène. 

UCUBES,  peuple  de  race  ibérienne.  Us  sembleraient  avoir  très-anciennement 
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oocopé  une  grande  partis  de  l'Europe  oeekkatale.  Gv^ 

annientMérafimUs  par  les  Ciflltetd*aDe  région  loâiliai 

niquea,  ortoallenient  Sorihigiiea,  aitnéet  au  sod^Mmlde  FA^ghtem  (Amw» 

Imm;  WB 1»  à  1 S6);  et,  d'aprèi  Stéphane  de  Bj^^ 

en  Hqiagne  une  Tille  appriée  ligutioe  :  Afyuo«Ap« 

iy^...  (Stéphane  do  Bp.,  llipticé3iM»p  ool.  180  de  Féd.  de  (iaaUmi  I^fmki 

4568»Biiâlia).. 

Thucfdide  nous  montre  ces  mêmes  Ugnres  chassant  à  lenr  tour  doianleii 
les  Sicanes  des  bords  dnXcMiéCf  la  Sègre,  a£Baeot  de  l'fihffe»  Iftm» 
p.  l'es,  éd.  de  1855).  Les  lignres  panistent  a^itro  fiiéa  pniini|wilwaMt  klng 
dn  littoral  méditerranéen,:  enin  les  Pyrénées  et  la  Tjppfhàna  (fftaraae  Mtosfc)^ 
ainsi  que  Hndiqaent  de  mmibreux  auteurs  :  Scylax  (Per^pb,  p.  S»  %9  el-4,<4i 
de  Tossius,  1659),  Scjmnos  de  Chio  (Periégès,  frngmaito  Âf  joiwioffcps- 
pUfiies de Letnmne,  Paris,  1840, vers SOO  et  note,  p.  185),Slépfaaw is%- 
sance  (I.  CyAlyu^),  etc.,  etc.  Le  nom  de  lignrie  sert  encosn  aftnalJwwt  i  dia 
gner  la  cdte  nordrouest  de  l'Italie.  .  .      i. 

AntAieurement  à  la  fondation  de  Borne,  des  ligons  anrueni  habile 
régions  de  l'ItaKe  eentrak  et  méridionak  (J.  Ampère,  riiûfom.fVNMén^^ 
1. 1,  cb.  ir/.p.  91  à  104;  1868). 

Selon  PhiKste  de  Syracuse,  cité  par  Denys  d'Halicarnasse,  et  surrant 
lions;  ^datrérTingta  aos  avant  le  siège  de  IVoîe,  les  Ligures  de  l'itaiia 
poosaCs  pv  ks  Ombres  et  les  Pébiges,  sous  la  conduite  d'un  chef  B^^ 
firanobirent  le  détroit  pour  se  fixer  dois  l'ile  depuis  qipelée  SieOe  (DeqsdHk 
caniasse,Ailigiiti^nwiomei,LI,A-iY,  88,p.  54,trad.A 
Silios  Italieus,  ki  Puniqueê,  t.  m,  Uv.  ziv,  p.  158-S,  trad.  de  Gorpetet  IriA 
1866)-  . 

Sénèque  le  Philosophe  nous  signale  également  le  passage  des  ligures  dans  Fife 
de  Corse  {Consolatio  ad  Helviam,  t.  IX,  ch.  viii,  p.  256-7,  texte  et  trad.  de  b 
Grange,  1819). 

Quant  aux  caractères  anthropologiques  des  liigures,  la  plupart  des  anteon, 
MM.  Nicolucci,  Prunen-Bey  et  Cari  Vogt  s'accordent  à  leur  donner  une  p^îte  •!»• 
ture,  un  crâne  bracbycéphale  et  peu  volumineux,  un  front  globuleux,  une  fitt 
assez  large,  etc.  (Nicolucci,  la  Stirpe  ligure  in  Italia  ne*  tempori  antichi  H  m»- 
demi,  Napoli,  1864,  in-4«;  —  Pruner-Bey  et  Cari  Vogt,  Bulletins  de  la  Soàâi 
d'Anthropologie,  1"  série,  t.  VI,  p.  458;  2«  série,  t.  I,  p.  88  et  442,  etc.).  Re- 
lativement aux  Ligures,  voyez  les  mots  Basques  pour  Tensemble  des  penpief 
ibériens,  et  France  (Anthropologie),  pour  les  Ligures  du  sud-est  des  Gaules. 

Gustave  Lagneau. 

UOUSTIGIIV.     Voy.  LlvfiCHB. 
UOUSmUM.     Voy.  TaogNE. 

ULACKVE.     Principe  amer  extrait  du  Lilas  (voy.  Lilas). 

ULAS.  §  I.  Botanique.  Genre  de  plantes  de  la  famille  des  Oléaoées,  dés- 
gué  par  Toumefort  sous  le  nom  botanique  de  Lilac,  et  par  Linné  sous  oehndi 
Syringa,  Ses  caractères  peuvent  être  résumés  de  la  manière  suivante.  Arbres  oa 
arbrisseaux  à  rameaux  opposés,  garnis  de  feuilles  opposées,  simples  et  entièrei- 


ULAS  (pharmacologie).  577 

florifàres  portant  à  leur  extrémité  deux  cymes  opposées,  tiiyrsoïdes, 
irianunent  fournies  de  fleurs.  Calice  gamosépale,  à  quatre  dents.  GoroUe  gamo- 
lale,  hypocratériforme,  à  quatre  lobes  ovales  plus  ou  moins  étalés.  Deux  éta- 
Ms,  incluses  dans  le  tube  de  la  corolle.  Ovaire  libre  surmonté  d*un  style  indus 
tua  stigmate  bifide.  Capsule  ovale  lancéolée,  comprimée,  biloculaire,  s*ouvrant 
deux  valves  naviculaires,  scptifëres.  Deux  graines  dans  cbaque  loge,  pendantes, 
longues,  comprimées,  bordées  d*une  aile  membraneuse  étroite  et  contenant 
iBbryon  dans  l'axe  d*un  albumen  charnu. 

Lm  plantes  de  ce  genre  sont  originaires  de  l'Orient.  Deux  espèces  ont  été. trans- 
itées de  Perse  dans  nos  jardins,  dans  la  seconde  moitié  du  seizième  siècle,  et  au 
BDiencement  du  dix-septième,  et  se  sont  si  bien  établies  dans  l'Europe  centrale 
néridionale  qu'on  les  regarde  en  bien  des  endroits  comme  naturalisées.  Elles 
It  au  printemps  l'ornement  des  jardins  [)ar  le  nombre,  la  couleur  et  la  suavité 
!  hors  fleurs.  Ces  deux  espèces,  auxquelles  se  rattachent  un  grand  nombre  de 
riétés  cultivées  sont  : 

!•  Le  lilas  commun  (Syringa  vulgaris  L.),  qui  forme  un  petit  arbre  pouvant 
teindre  15  à  20  pieds  de  haut.  Ses  feuilles  sont  un  peu  cordées  à  la  base,  larges 
eor  partie  inférieure,  et  se  prolongent  insensiblement  en  {>ointe  vers  le  sommet  : 
les  sont  glabres  et  très-entières.  Les  lobes  de  la  corolle  sont  concaves.  Cette 
pèœ  donne  des  variétés  à  fleurs  violettes,  pourpres  ou  blanches. 
S*  Le  Lilas  de  Perse  {Syringa  persica  L.)  qui  est  plus  petit  dans  ses  dinien- 
Bset  ne  dépasse  guère  5  à  6  pieds.  Les  feuilles  sont  lancéolées,  non  cordées  à 
kse;  les  capsules  sont  plus  étroites  et  moins  pointues  que  celles  du  Lilas,  et 
t lobes  de  la  corolle  presque  planes.  A  cette  espèce  se  rajiportenl  quelques  va- 
Ittfs  remarquables,  entre  autres  :  le  Lilas  à  feuilles  laciniées,  vulgairement 
Dmé  à  feuilles  de  persil  y  à  cause  des  découpures  nombreuses  de  ses  feuilles 
périeures ,  et  le  Lilas  Varin  ou  LiUis  de  Rouen,  dont  quelques  auteurs  ont 
t,  sous  le  nom  de  Syringa  dnbia  Pers.,  une  espèce  caractérisée  par  ses  feuilles 
18  grandes,  acuminées,  aiguës  à  la  base. 

On  désignait,  sous  le  nom  de  Lilas  du  Japon,  une  espèce  rappoilée  jadis  au 
are  Syringa,  mais  qu'on  en  a  soparé  depuis  pour  en  faire  le  type  du  genre 
nythia  Yahl.  C'est  le  F.  susjwnsa  Vahl. 

Ouaut  aux  noms  de  Lilas  des  Antilles,  des  Indes  et  de  la  Chine,  ils  s'appli- 
«t  à  une  espèce  d'un  tout  autre  groupe,  le  Melia  Azedarach  L. 
Toutes  les  parties  du  Lilas,  mais  surtout  les  feuilles  et  les  fruits,  sont  douées 
iDe  forte  amertume,  ce  qui  empêche  les  bestiaux  d'y  toucher.  Cette  saveur 
due  à  la  présence  d'un  principe  acre  et  amer  que  M.  Kromayer  a  retire  des 
illes,  et  auquel  il  a  donné  le  nom  de  Syrinpycrine. 

ocuEFORT.  Insi.,  601,  lab.  372.  —  Liské.  Gêner .  Plant,,  n-  22.  —  Dubauel.  Traité  des 
r»,  êdil.  1825.  II,  205.  —  MéRAT  et  db  Le»s.  Dict.  mat.  méd.,  Vï,  620.—  D.  C.  Prodr., 
,282.  —  Khomater,  Archiv  der  P/iarm.,  CX,  p.  18,  ci  Journal  de  Pharmacie^  XLIII,  429. 

Pl. 

U.  Pharmacologie.     L'écorce,  les  feuilles,  les  fleurs,  et  particulièrement 
fruits  ont  été  employés  en  médecine, 
'ëcorce  et  les  feuilles  se  traitent  par  décoction. 

e»  capsules  ou  fruits  du  lilas  sont  employées  étant  encore  vertes,  avec  les  se- 
lees  imparfaitement  mures  qu'elles  contiennent,  leurs  propriétés  médicales 
lissant  être  [ilus  actives  à  cette  période  de  leur  développement.  On  prépare  a\uc 
âpsules  une  décoction  et  un  extrait  mou. 
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Des  extraits  préparas  avec  les  feuilles,  avec  Técorce,  ont  été  trouvés  moins  actifs 
que  celui  préparé  avec  les  capsules. 

L  analyse  des  capsules  du  lilas  par  Petroz  et  Robinet,  a  fourni  :  1^  une  matière 
résineuse;  2^  une  matière  sucrée;  5°  une  matière  qui  précipite  le  fer  en  gris; 
4'^  une  matière  amère  ;  5**  une  matière  insoluble  ayant  l'apparence  d'une  gdée,  se 
rapprochant  de  la  bassorine  ;  C^  de  Tacide  maliquc  ;  7°  du  malate  acide  de  chaux; 
8®  du  nitrate  de  potasse  ;  9°  quelques  autres  sels.  {Journal  de  pharmaàe,  î, 
p.  139.) 

MM.  Milet,  Leroy  d'Anvers,  Bomays  ont  isolé  une  substance,  Hlacine  ou  sj/m- 
gine,  qui  cristallise  en  prismes  blancs,  brillants,  et  possède  une  saveur  particulière, 
nauséal>onde,  plutôt  douceâtre  et  acre  qu'amère,  insoluble  dans  l'éther,  soluUi 
dans  l'eau  et  dans  l'alcool.  Avec  l'acide  sulfurique  concentré,  elle  donne  unebeVe 
dissolution  violette.  Elle  ne  parait  pas  renfermer  d'azote.  (Boucliardat,  Ânnum 
de  thérapeutique,  1845,  p.  206.) 

La  spingine  est-elle  le  principe  actif  du  lilas?  Des  expériences  probantes  mai- 
quent  encore  sur  ce  sujet. 

g  IH.  Thérapeutique.  Toutes  les  parties  d u  lilas  sont  fortement  amèr«s,  ce  qi 
faisait  lui  supposer  des  propriétés  toniques  généralement  possédées  par  lesTégétim 
qui  ont  cette  siiveur.  Néanmoins,  la  thérapeutique  s'en  était  assez  peu  préoccupée, 
lorsque,  en  1822,  M.  le  professeur  Cruveilhier,  qui  alors  exerçait  à  Limoges, 
expérimenta  avec  un  succès  conq.let,  qu'il  consigna  dans  une  note  de  son  ounige 
[Médecine  éclairée  par  Vanatomie,  Paris,  1822),  l'extrait  des  capsules  de  lilas  nr 
six  malades  atteints  de  fièvres  intermittentes.  Quelques  médecins  de  Bordem 
ayant  répété  ces  expériences,  déclarèrent  le  lilas  nul  comme  fébrifuge.  (Aoùr 
des  travaux  de  la  Société  de  médecine  de  Bordeaux,  1822,  p.  9.)  D  ii'« 
fut  plus  questiou.  Mais,  plus  tard,  le  docteur  Clérnont  (do  Vallenois,  Clier),  reprit 
sur  une  plus  large  écliolle  (105  cjis)  rapplicatiou  de  l'extrait  dos  capsules  do  lil» 
au  IraitoMieiit  des  lièvres  iiilemiillentes,  et  dit  avoir  réussi  tout  aussi  bienipi'aw 
le  sulfate  dc<jnimnc.  Ayant  cssa\é  comparativement  l'extrait  des  feuilles,  celui «t 
récorce  et  celui  des  capsules,  il  reconnut  la  supériorité  de  ce  dernier.  [Journolè 
médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  1855,  t.  XWl,  p.  261.)  Enfin,  dazinilit 
avoir  obtenu,  ])ar  l'emploi  de  celte  préparation,  l'extrait,  après  avoir  écliouéavec 
la  décoction,  la  guérison  de  trois  fièvres  tierces  et  d'une  fièvre  quoiidieniic. 

Tout  cela  ne  constitue  qu'un  nombre  trop  minime  de  laits  pour  détenninerla 
valeur  du  lilas  connue  succédané  fébrifuge  du  quinquina. 

Cruveilhier  et  Ca/in  ont  administré -4  grammes  d'extrait  de  capsules  de  lilas,  sait 
en  pilules,  soit  délayé  dans  du  vin,  pendant  l'apyrexie;  Clément  :  de  2  à5  gramflii* 
du  même  extrait  ;  (]azin  :  50  grammes  de  capsules  en  décoction  dans  700(1'^ 
réduits  à  500. 

Gizin  (Traité  des  plovtes  médicinales  indigènes)  dit  que,  en  Russie,  lepeupk 
traite  le  rhumatisuie  artiiulaire  par  une  huile  de  lilas  préparée  î^  l'aide  d'une 5*>rtf 
d'eiifleurage,  c'est-à-dire,  en  faisant  macérer  une  forte  pro])orli()n  de  fleurs  fraîi^ 
dans  de  l'huile  d'olives  exposée  pendant  quinze  jours  au  soleil.  Ici  le  nrincipe'l* 
doit  agir  est  l'huile  essentielle  de  lilas,  dont  nous  n'avons  pu  rien  dire  paivequVlli' 
est  très-mal  connue.  Elle  est  en  eflet  très-dilficile  à  obtenir  par  la  distillation  à^ 
tleurs,  et  elle  n'existe  en  parfumerie  que  dissoute  dans  l'alcool,  à  l'aide  duquel* 
"extrait  des  graisses  eiiileurées.  Le  pouvoir  analgésiipie  qu'elle  pourrïiit  possitl^- 
si  l'opinion  populaire  sur  le  remède  ci-dessus  est  fondée,  lui  serait  common  s" 
surplus  avec  beaucoup  d'autres  huiles  essentielles  ;  et  l'on  a  plus  tôt  fait,  en  as^ 
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douleurs  rhumatismales  ou  autres,  de  s'adresser  à  ceux  de  ces  produits  qu'il  est 
phis  facile  de  se  procurer.  D.  de  Savig.nac. 

UUACËES.  Famille  de  plantes  qui  réalise  le  mieux  le  type  ordinaire  des 
nonocotylédones  et  forme  pour  ainsi  dire  le  centre  de  cette  grande  division  des 
végétaux.  Les  traits  principaux  qui  la  caractérisent  sont  tirés  de  la  considération 
les  fleurs  et  des  fruits.  Les  fleurs  ont  un  périantlie  pétaloïde  a  six  di^isions,  pla- 
cées sur  deux  rangs;  6  étamines,  insérées  sur  le  réceptacle  ou  à  la  base  du  pé- 
liinthe;  un  ovaire  libre  à  trois  loges  contenant,  sur  des  placentas  axiles,  un  grand 
■ombre  d'ovules  anatropes  ou  semi-anatropes.  Le  fruit  est  une  capsule  (rarement 
ne  baie)  triloculaire,  à  déhiscence  en  général  loculicide.  Les  graines  sont  nom- 
Inuses,  à  testa  d'apparence  variée  :  tantôt  membraneux  ou  subéreux  de  couleur 
file;  tantôt  cnistacé,  fragile  et  noir.  Elles  contiennent,  dans  un  albumen  charnu, 
m  embryon  droit  ou  courbé,  à  radicule  rapprochée  du  bile. 

Les  plantes  de  cette  famille  sont  en  général  herbacées,  rarement  ligneuses. 
Leurs  parties  souterraines  varient  suivant  les  divers  genres  :  ce  sont  souvent  des 
hdbes,  quelquefois  des  tubercules,  d'autres  fois  des  rhizomes.  Les  feuilles  sont 
flnples  et  entières,  le  plus  souvent  linéaires  et  planes,  plus  rarement  canaliculées 
on  cylindracées. 

Les  Liliacées  fournissent  un  grand  nombre  de  plantes  ornementales  et  beaucoup 
d'espèces  utiles.  Les  unes  peuvent  servir  d'aliments  ou  de  condiments,  tels  sont 
pv  exemple  les  Allium;  d'autres  renferment  des  principes  amers  et  purgatifs 
^  les  mettent  au  rang  des  médicaments  très-actifs,  tels  sont  la  Scille  et  les 
éhèi  :  enfin  l'une  d'elles,  le  Pliormium  tenax  ou  lin  de  la  Nouvelle-Zélande, 
loone  à  l'industrie  les  fibres  extrêmement  tenaces  de  ses  feuilles. 

EnucBEB.  Gêner.  Plant,  —  Likdlet.  iVo/.  Syst.,  551.  Pl. 

ULiiJX.     Yoy.  Lis. 

ULICH  DE  PARACELSE.  Dans  SOU  livre  des  Archidoxes^  Paracelse  [voy. 
de  nom),  le  triste  héros  de  la  médecine  hermétique,  parle  longuement  et  empha- 
lipement  d'un  médicament  qu'il  désigne  soit  sous  les  noms  de  physicorum 
Uncturaj  soit  sous  ceux  de  lili  alchimiœ  et  medicinœ.  {Aur,  Ph,  Theoph,  Pa- 
rocehi  Bombast  ah  Hohenheim., .  opéra  omnia.  Genev. ,  1 658,  in-fol. ,  1. 11,  p.  i  i  7.) 
Les  termes  les  plus  pompeux,  les  j)his  extravagants  ne  sont  pas  de  trop,  sous  la 
phme  de  ce  fou  étrange,  pour  porter  aux  nues  la  merveilleuse  drogue  :  c'est  la 
lifoeur  de  longue  vie,  tant  cherchée  par  les  alchimistes,  l'arcane  par  excellence, 
h  quintessence  de  l'apothicairerie,  «  in  qua  mysteriorum  omnium  ac  operum 
fimdamenta  latent;  »  c'est  leLeorubens  ^  une  perle  fine,  un  trésor  précieux, 
VK  a  fait  vivre  cent  cinquante  ans  les  premiers  et  les  plus  anciens  médecins  de 
nSgypte,  et  qui  guérit,  consume,  à  l'instar  d'un  feu  invisible,  toutes  les  maladies, 
'•lèpre,  la  vérole,  l'hydropisie,  le  mal  caduc,  la  colique,  la  goutte,  le  lupus,  le 

*Hcer.... 

Hais  Paracelse  ne  s'attribue  pas  l'invention  de  la  tinctura  physicorum,  qu'il  fait 
eoionter  à  Hernies  Trismégiste,  et  qu'il  retrouve  même  dans  les  ouvrages  d'Albert 
-Grand.  Seidenient  il  prétend  que  les  formules  données  par  ces  deux  auteurs 
Ht  été  mal  comprises,  et  que  ceux  qui  les  ont  copiés  n'ont  écrit  que  des  bévues. 
Tous  les  philosophes,  écrit-il  orgueilleusement,  ont  cherclu'  avec  passion  le  lili 
Ichimiœ^  mais  faute  d'en  bien  connaître  la  préparation,  ils  ont  échoué  dans  leurs 
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tentatives  ;  ils  ont  touche  presque  au  but,  sans  l'atteindre  ;  il  était  réserve  à  moi 
seul  de  parcourir  toute  la  carrière...  Grâce  à  mes  longues  expériences,  j*ai  conip 
les  spagyristcs,  j'ai  séparé  le  faux  du  vrai...  » 

Et  vous  croyez  que  Paracelse  va  vous  doiuier  clairement  la  manière  de  pr^uv 
sa  prodigieuse  panacée...?  Ce  serait  en  vain  que  Ion  chercherait  à  débrouiller k 
chaos  qui  règne  dans  son  cliapitre  :  De  procesm  veterum  ad  tincturam  phytito- 
rum,  et  breviori  per  Paracelsum  inventione.  Dans  ce  tourbillon  d'invocatioiis  â 
Dieu,  de  jours  néfastes  ou  heureux,  de  conjonctions  de  planètes,  de  maisons  du 
soleil,  et  de  toute  la  défroque  de  l'astrologie,  on  ne  démêle  qu'une  chose,  à  savoir 
que  la  teinture  des  philosophes  consistait  dans  un  mélange  bizarre  de  divers  mé- 
taux et  d  alcool.  La  preuve  en  est  dans  ces  faits  qu'il  rapporte  comme  pour  expli- 
quer la  formation  des  médicaments  :  qu'en  Hongrie  les  paysans  n'ont  qu'à  jeter 
du  fer  dans  une  source  appelée  Zipserbrunn,  pour  que  ce  fer,  chauflë  et  fondu,  se 
transforme  eu  argent.... 

Quoi  qu'il  eu  soit,  le  liii  de  Paraceke  a  passé  dans  l'ancienne  apothicairerie, 
mais  change;ait,  non-seulement  de  uom,  mais  encore  de  formule.  Dans  la  O^mà 
raiionalis,  pubhée  par  un  anonyme,  à  Leyde,  en  1687,  ce  n'est  plus  le  UU  Pan' 
cehi  ni  la  tinctura  physicorum,  mais  la  tinctura  metallorum  et  le  lilium,  Jea 
de  Kenou,  dans  son  Antidotarium,  parle  d'un  médicament  nommé  par  Avicenoe 
lilium  céleste.  On  attribue  même  à  ce  célèbre  médecin  arabe  un  traité  de  Tûv- 
tura  metallorum  f  qui  a  été  imprimé  à  Frstticfort,  en  1550,  iu-K  Enfin,  les 
anciens  Codex  jnedicatiientarius  de  Paris  donnent  ainsi  la  manière  de  préfarar 
cette  teinture  :  Prenez  :  régules  d'antimoine,  martial  de  cuivre,  d'étain,  de  cbMiiie 
quatre  onces.  Après  les  avoir  pulvérisés  et  mêlés,  faites-les  fondre  ensemble  ei 
une  seule  masse  pour  former  le  régule  des  métaux.  Ce  régule  pulvérisé,  mâe^r 
nitre  purifié,  tartre  en  poudre,  de  chaque  18  onces;  projetez  à  diverses  re-   I 
prises  ce  mélange  dans  un  crouset,  faites-le  détoner  et  liquéfier  à  un  feu  fort; 
tirez  la  nialicrc  dn  creuset,   pulvérisez-la  grossièrement ,  et  fiiitroduisez  toott 
chaude  dans  un  niatras  ;  faites  digérer  au  bain  de  sable  pendant  plusieurs  joiin, 
en  agitant  do  temps  en  temps  ;  quand  la  teinture  est  saturée,  lirez-1 1  au  dair. 
Et...  buvez-moi  va  conmie  cordial...  !  Vous  ne  boirez  guèi*e,  en  résumé,  qu'une 
solution  alcoolique  de  potasse,  dans  laquelle  on  pourrait  tout  au  plus  sou})ÇODi»*r 
quel(|ues  atomes  d'oxydes  métalliques. 

Consultez  jiour  le  lilium  de  Paracelse:  Nachet,  in  Dict.  de^  se,  med.a 
60  vo/.,  t.  XXVin,  p.  257,  1818.  —  Mérat  et  Delens,  Dict.  univ.  de  nuiiien 
médicale^  etc.,  t.  IV,  p.  115  ;  1852,  in-8°,  Dict.  de  Nysten,  art.  Liucii,  etc. 

Il  n'est  pas  inutile  de  l'aire  remarquer  que  ce  nom  de  lilium  doiuié  à  la  teiu- 
ture  des  métaux,  et  qui  plaçait  pour  ainsi  dire  cette  dernière  sous  le  patronage  dt 
Tune  des  plus  belles  plantes  des  jardins,  était  comme  un  titre  d'honneur  pour 
exprimer  ses  merveilleux  effets  cordiaux  et  réconfortants.  Un  c?lèbre  médecin  de 
Montpellier,  Bernai'd  de  Gordon  (voy.  ce  nom),  nous  a  laissé  aussi  sous  le  nom 
de  Lilium  medicinœ,  un  traité  complet  de  médecine.  On  possède  une  Rasa  nl^ 
dicitiœ,  une  Florida  corona  sanitaiiSy  etc.,  etc.  A.  C. 

LILLE  (CuRÉTiE.N-ËvERARD  de)  uaquit  à  la  Haye  en  1724,  et  se  fit  recevoir  eo 

1756  à  Leyde,  où  il  avait  fait  ses  cours  de  pliilosophie  et  de  médecine.  Avant 

même  répo<pie  de  sa  réception,  il  s'était  fait  avantageusement  connaître  par  uu 

raité  sur  les  palpitations  de  cœur,  aussi  fut-il  immédiatement  chobi  pour  aJh^ 

occuper  à  Grouingue  la  chaire  de  médecine  et  de  chirurgie  que  venait  de  quitter 
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rniustre  Camper,  appelé  à  Amsterdam.  Lille  accepta  celte  lourde  succession  et 
sut  mériter  le,s  suffrages  du  public  par  son  zèle  et  son  savoir  ;  il  ne  craignit 
pas,  dans  un  de  ses  ouvrages,  d'attaquer  les  opinions  de  Haller,  plutôt  ))ar  des 
raisonnements  que  par  des  faits,  et  avec  une  certaine  violence  que  lui  a  reprochée 
le  grand  physiologiste. 

Il  a  laissé  les  ouvrages  suivants  : 

I.  De  excesmt  motus  circulalorii»  Lugd,  Batav.,  1752,  in-4».  —  II.  Tractatm  de  palpita- 
Hane  cordiez  quam  prœcedU  prœcùa  cordis  historia  phyêiologica,  cuique,  etc.  Zwoll,  1755. 
—  III.  Phy*iologicarum  animadversiontun  secundum  ordinem  Halleri  elementorum  lib.  l, 
Fnnk.,  1772,  in-4».  E.  Bcd. 

UHACE,  LMACIEIVS.  Les  Limaces  sont  des  mollusques  gastéropodes  nus 
ou  dépourvus  de  coquille  calcaire  extérieure,  à  corps  allongé  quand  Tanimal  se 
meut,  formant  un  ellipsoïde  allongé,  précédé  par  des  tentacules  céphaliques.  La 
suriâce  plane  qui  porte  sur  le  sol  est  le  pied,  la  face  opposée,  convexe,  est  le  dos 
du  mollusque  ;  sur  le  milieu  du  dos  existe  une  partie  saillante  en  bourrelet  et  sous 
.laqueUe  Tanimal  peut  cacher  sa  tête  lorsqu'il  la  contracte  ;  cette  partie,  ordinaire- 
ment striée  en  travers,  porte  le  nom  spécial  de  cuirasse.  La  tôte  petite,  obtuse, 
séparée  du  pied  par  un  sillon  peu  marqué  offre  en  avant  la  bouche  formée  par 
une  ouverture  transversale  et  surmontée  de  quatre  tentacules.  Ces  tentacules  ré- 
tractiles  présentent,  quand  ils  sont  allongés,  la  forme  d'une  petite  tige  arrondie,  ils 
sont  terminés  par  un  petit  renflement  sphérique;  les  tentacules  supérieurs  offrent 
un  point  noir  qui  correspond  aux  organes  visuels,  les  deux  tentacules  inférieurs  sont 
beaucoup  plus  courts.  Vers  la  base  du  grand  tentacule  droit  un  mamelon  obtus 
percé  d'une  ouverture  peu  visible,  donne  passage  aux  organes  génitaux  pendant 
Faccouplement.  Le  bouclier  est  percé,  sous  son  bord  droit,  d'une  ouverture  large, 
trè«-contractile,  donnant  accès  à  Tair  dans  une  cavité  respiratoire.  En  arrière  est 
l'orifice  anal  terminant  l'intestin.  La  coquille  très-rudimentaire  des  Limaciens  est 
interne,  placée  sous  le  manteau,  et  se  développe  peu  à  peu  dans  les  genres  Tes- 
facelle  et  Vitrine,  qui  font  le  passage  des  Limaciens  aux  Hélices. 

La  peau  des  limaces  est  revêtue  d'une  mucosité  gluante  qui  facilite  l'adhésion 
du  corps  de  l'animal  sur  les  surfaces  où  il  rampe,  même  les  plus  lisses,  et  qui  le 
protège  contre  l'excès  de  la  chaleur  en  empêchant  l'évaporation  des  humeurs.  Les 
limaces  se  plaisent  dans  les  endroits  frais  et  humides,  elles  passent  l'hiver  sous  terre 
dans  un  engourdissement  complet  et  paraissent  au  printemps  et  dans  Télé  après 
la  pluie  et  pendant  la  nuit.  Dans  les  climats  chauds  les  Limaces  restent  cachées 
pendant  les  chaleurs  et  ne  sortent  que  pendant  l'automne  et  Thiver. 

La  nourriture  de  ces  animaux  consiste  en  matières  végétales,  aussi  les  limaces 
sont-elles  très-nuisibles  aux  jardiniers  en  dévorant  les  jeunes  pousses  ou  les  feuilles 
des  végétaux  ;  elles  mangent  aussi  les  matières  animales  décomposées,  les  lom- 
brics morts  et,  dans  les  bois  humides,  les  champignons,  qu'elles  recherchent 
arec  avidité. 

Les  Limaces  ont  été  employées  en  médecine.  Une  des  grandes  espèces  du  genre 
Ariofiy  d'un  rouge  orangé  a  reçu  le  nom  d'^lnon  empiricorum.  La  chair  pilée  et 
mélangée  de  sucre  servait  à  préparer  un  sirop  adoucissant.  Dans  quelques  con- 
trées de  la  France,  principalement  dans  le  Midi,  des  malades  avalent  des  Limaces 
crues  dans  l'espoir  de  se  guérir  de  maladies  chroniques  de  l'appareil  pulmonaire. 
{Vay.  LiiiAço.Nset  llÉLn.)  A.  Laboulbène. 

LKHÂCIEX  (Nerf).  C'est  la  branche  cochléenne  du  nerf  auditif,  qui  se  dis- 
tribue au  limaçon. 
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LIMACIXE.  Substance  extraite,  par  Braconnot,  des  limaces.  Blanche,  opt- 
que,  soluble  dans  Teau  chaude,  très-peu  dans  Teau  froide,  soluble  aussi  dansles 
alcalis  et  dans  l'acide  cblorliydrique,  qui  ne  la  colore  pas  en  bleu.  Le  tannin, 
Tacélatc  de  plomb,  le  sublimé,  le  sulfate  de  fer,  l'acétate  de  cuivre  précipitent  h 
solution  aqueuse  froide  de  limacinc. 

LIMAÇON.     (Voy.  Oreille  interne.) 

IJI.1IAÇ0I%'S.  Nom  vulgaire  sous  lequel  on  désigne  diverses  espèces  du  genre 
Hélix  de  nos  climats,  par  opposition  aux  limaces  vraips.  Les  mollusques  gastéro- 
podes à  coquille  calcaire  qu'on  appelle  plus  spécialement  limaçons,  se  rapportât 
surtout  aux  Hélix  pœnatia,  adspersa,  nemoralis,  sylvatica,  vermiculalû^ 
algira,  etc.,  qui  sont  édules.  (Yoy,  Hélix.)  â.  Laboulbèhe. 

LiaiAXDE.  Poisson  à  chair  comestible,  malacoptérygien,  de  la  famille  des 
pieu ronect ides  et  du  genre  Pleuronecte.  (Voy,  ce  mot.)  La  Lhnande  (PUunmee- 
tes  limanday  Linn.;  Bloch.,  pi.  46,  Encyclop,,  p.  40,  f.  158),  vulgairement  ap- 
pelée Plie  de  mer,  tandis  que  la  Plie  ordinaire  porte  les  noms  de  Pliefrandiew 
Carrelet,  est  longue  de  50  centimètres,  rarement  plus;  les  yeux  sont  plaoési 
droite  de  la  ligne  doreale  déviée;  la  couleur  est  brune  en  dessus  ou  brunjiih 
natre  avec  des  taches  obscures.  La  ligne  latérale  est  très-courbe  sur  la  tête,  les 
écailles  sont  dentelées  et  aspéruleuses  ;  on  trouve  des  écailles  sur  les  rayons  des 
nageoires  dorsale  et  anale  ;  la  nageoire  caudale  est  noirâtre  et  tronqua,  oi 
très-légèrement  échancrée.  Un  piquant  existe  constamment  près  de  Torifice  amL 

La  Limande  est  commune  sur  les  côtes  de  la  France,  elle  remonte  quelquefois 
la  Seine  jusqu'auprès  de  Paris,  et  la  Loire  jusqu'à  Orléans;  mais  d*une  manièn 
accidentelle.  C'est  une  espèce  marine.  La  chair  en  est  moins  estimée  que  celle  de 
la  Plie  franche.  [Voy.  Pleuronecte,  Poisson.)  A.  Labollbene. 

MUE.  Genre  de  mollus((UCS  acéphales,  inonomyaires,  de  la  famille  des  Peo- 
tinides,  dont  la  chair  est  édulc.  La  co([uine  de  ces  mollusques  est  longitudiiiale, 
et  parfois  obli^iiie,  à  côtes  on  striée,  souvent  hérissée.  Loi*siju3  les  valves  sont  en- 
core jointes  par  le  ligament  à  l'état  frais,  elles  ne  ferment  pas  complétenieut;  k 
côté  antérieur  forme  une  canule  ])our  le  passage  d'un  byssus  ou  du  pied.  Quoyet 
Gaimard  ont  décrit  l'animal  dos  Limes,  et  Délie  Chiaje  l'a  également  repi-ésenté; 
il  ressemble  aux  Pecten,  mais  le  manteail  est  très-iunple  avec  le  bord  divisé  en 
deux  parties  bien  distinctes,  dont  l'une  externe  déborde  la  coquille  et  dont  l'autre 
interne  se  dévelo])pe  conmie  un  large  voile,  derrière  lequel  lanimal  jieut  se 
cacher.  Des  tentacules  flexibles  s'attachent  sur  la  première  partie  du  bord.  Li 
bouche  est  placée  sur  la  face  antérieure  du  muscle  adducteur  des  valves,  les 
lèvres  buccales  sont  soudées  vers  leur  milieu  et  ouvertes  seulement  vers  les  deui 
commissures.  De  chaque  côté,  il  existe  une  paire  de  larges  feuillets  braiicliiaui 
épais  et  striés,  et  entre  ces  feuillets  est  placé  le  jûed,  qui  est  coudé  au  sommet. 

Les  Limes  nagent  très-vite  et  par  soubresauts,  en  frajipant  ou  battant  leui^ 
valves  l'une  contre  l'autre;  cette  locomotion  rappelle  le  vol  de  quelques  Lépido- 
ptères diurnes.  On  trouve  princi[jalement  les  Limes  dans  les  anfractuosités  îles 
rochers  et  dans  les  cavités  que  laissent  les  zoophytes. 

Les  Limes  ne  fournissent  qu'un  aliment  de  médiocre  qualité.  (  Voy.  Mollcsqces.) 

A.  L.vdoulbè.ne. 

LIMETTIER.     Nom  donné  à  un  certain  nombre  de  variétés  d'une  espèce  du 
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genre  Citrus  établie  par  Risso  sous  le  nom  de  Citrus  Limetta.  Cette  espèce  n*ist 
pas  généralement  admise  et  les  divers  éléments  doivent  en  être  répartis  dans  les 
antres  espèces  du  genre.  Le  Bergamottier  et  ses  diverses  formes  {voy,  ce  mat) 
iont  partie  des  Limettiers  de  Risso.  Quant  aux  Limettiers  proprement  dits,  Risso 
leur  attribue,  dans  son  ou\Tage  publié  avec  Poiteau,  en  1818  :  le  porl  et  les 
feuilles  du  Limonier;  des  fleurs  blanches,  petites,  d'une  odeur  douce  particulière; 
•des  fruits  d'un  jaune  pale,  ovales,  arrondis  ou  terminés  par  un  mamelon  ;  une 
pulpe  douceâtre,  fade  ou  légèrement  amère.  Leurs  principales  formes  sont  :  le 
Lim^lier  ordinaire  ou  Lime  douce  de  Gallesio,  le  Liniettier  de  Rome,  le  Limet- 
Uer  d'Espagne,  le  Limettier  à  fruit  tubercule,  le  Limettier  des  Orfèvres  et  le  Li- 
mettier  pomme  d'Adam. 

Ces  diverses  formes  ne  sont  presque  d'aucun  usage  dans  la  parfumerie.  Leur 
pulpe  est  bien  moins  agréable  que  | celle  des  oranges  ;  on  en  compose  cependan 
des  glaces  assez  parfumées. 

Gallesio.  Traité  du  CUrus,  1811.  —  Risso  et  Poiteâo.  Histoire  naturelle  des  Orangers. 
Paris,  1818.  Pl. 

UHTVAlliTBEnuiii.  Nom  proposé  par  Gmeliu  (in  Ad.  Acad,  petropoL,  1769, 
XV,  507, 1. 17),  pour  des  Gentianacées  voisines  des  Villarsia,  dont  elles  ne  difTé- 
xeraient  que  parleur  fruit  indéhiscent.  Ce  genre  n'est  généralement  pas  adopté;  et 
les  plantes  anières,  toniques,  qu'il  renferme,  ont  été  rapportées  par  beaucoup 
d'auteurs  aux  Villarsies.  (Voij,  ce  mot.)  Le  L.  indicum,  espèce  comestible  et  mé- 
dicinale, est  le  F.  indica  de  Ventenat.  Le  L.  nymphœaides  Lk  est  le  Menyanthes 
njpnphœdides  de  Linné,  ou  Villarsia  nymphœoides  de  Ventenat.  H.  Bn. 

UMNOPHILE  (Limnophila  R.  6r.).  Genre  de  plantes,  de  la  famille  des 
Scrofulariacées,  tribu  des  Gratiolces,  que  Lamarck  a  nommé  Ambulia.  La  fleur 
y  est  pentamère,  avec  une  corolle  bilabiée,  quatre  étamines  didynanies,  à  loges 
séparées,  et  un  ovaire  biloculaire,  à  loges  multiovulécs.  Le  fruit  est  une  capsule 
loculicide.  Les  Limnophila  sont  des  herbes  des  marais  de  l'Asie  et  de  la  Nouvelle- 
Hollande.  Leurs  feuilles  sont  opposées,  et  leurs  fleurs  sont  solitaires  ou  réunies 
en  grappes.  Deux  espèces  sont  recherchées  dans  la  médecine  des  pays  chauds. 

I.  L.  gratissima  Bl.  (L.  Roxburghii  Don,  Gen,  Syst,^  IV,  545.  —  Capraria 
gratissima  Roxb.,  FL  ind,,  III,  92).  Espèce  de  l'Inde,  de  Java,  aromatique,  to- 
nique, recherchée  au  Malabar  dans  le  traitement  des  Gcvres 

II.  L.  trifida  Spkekg.,  Syst,,  II,  802  (L.  gratioloïdes  R.  Br.,  Prodr.  N.  HdL^ 
442.  —  Gratiola  trifida  W.,  Spec,  I,  104.  —  G.  virginiana  L.,  Spec,  25 
(part.).  —  Ilottonia  indica  L.,  Spec,  208.  —  Columnea  balsamea  Roxb.,  FL 
iic/.,  III,  97.  —  Hydropityon  pedunculatian  Ser.,  in  DC.  Prod.,  I,  44).  Cette 
espèce,  de  l'Inde  orieuLile  (et  non  de  l'Amérique  du  Nord),  est  aromatique,  bal- 
samique, excitante  ;  elle  s'emitloie  comme  un  bon  fébrifuge,  et  dans  le  traitement 
des  maladies  de  la  gorge,  de  la  poitrme.  H.  Bn. 

Biow2f  (R.),  Prodr.  fl.  ^'.  IIolL,  442.  —  Beîith.,  ScrofuL  md.,  25.  —DC,  P-^r.,  X,  386. 
«»  Lask,  Dict.f  \y  128.  —  Endl.,  Gcn.,  h*  3932.  —  Rosk.'vth.,  Syn,  plant,  diaphor.f  476. 

UHO^'.  Fruit  du  Limonier,  plante  du  genre  Citrus,  regardée  par  quelques 
auteurs  comme  une  espèce  distincte  (Citrus  Limonum  Risso),  par  d'autres  comme 
une  simple  variété  du  Citrus  medica  L.  (Voy.  Citro.nnier.) 

UMOKADEl».  ^  I.  Phamuicologie.     Le  nom  de  limonade  a  été  d'abord 
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donné  à  une  boisson  préparée  avec  le  suc  de  citron  étendu  d'tau  et  édulcorée 
convenablement.  Ce  nom  lui  vient,  soit  de  ce  qu'on  pouvait  employer  égalemenl 
le  suc  du  limon  pour  obtenir  cette  boisson,  soit  plutôt  parce  que  le  fruit  de  Tarin 
que  nous  appelons  citron  et  citronnier  sont  appelés  par  tous  les  autres  peuples 
limon  et  limonier.  Aujourd'hui  le  nom  de  limonades  est  appliqué  à  des  boissom 
acidulés  employées  surtout  dans  les  maladies  inflammatoires.  On  les  préptn 
tantôt  avec  le  citron,  lorange  ou  d'autres  fruits  acides,  comme  les  groseilles, ki 
cerises,  etc.  ;  tantôt  avec  un  acide  végétal  ou  minéral,  quelquefois  avec  un  sd 
acide  comme  la  crème  de  tartre,  le  citrate  de  magnésie,  etc.  Ces  préparations  le 
prennent  froides.  Elles  ne  doivent  pas  ôtre  renfermées  dans  des  vases  de  roâil 
qui  puissent  être  attaqués  par  l'acide  qu'elles  contiennent.  Les  vases  en  vent 
ou  en  porcelaine  sont  ceux  qu'il  faut  préférer. 

Les  limonades  les  plus  employées  sont  les  suivantes  : 
Limonade  commune,  La  manière  la  plus  ordinaire  et  la  plus  sim^de  de iiiit 
cette  limonade  consiste  à  mettre  un  ou  deux  citrons  coupés  par  tranclies  dans  in 
litre  d'eau  à  la([uel]c  on  ajoute  50  à  CO  grammes  de  sucre,  on  laisse  macérer  pn- 
dant  une  ou  deux  heures.  Quelquefois  on  enlève  le  zeste  du  citron  ;  dans  ce  0$, 
-il  faut  avoir  soin  de  sé))arer  en  môme  temps  le  parenchyme  blanc  qui  est  soie- 
jacent,  autrement  cette  partie  communiquerait  une  saveur  amère  à  la  boisson  ;k 
semences  doivent  également  être  séparées.  Souvent  au  lieu  de  composer  la  InDO* 
nade  à  froid,  comme  il  vient  d'être  indiqué,  on  se  sert  de  préférence  d'eau  boiil- 
lante  que  l'on  jette  sur  le  citron.  Cette  limonade,  qui  est  appelée  limonade  n^ 
est  moins  acide  au  goût  parce  que  l'eau  a  dissous  une  certaine  quantité  de  iM- 
cilage. 

La  limonade  à  V orange  ou  orangeade  se  prépare  de  la  même  manière,  en  ren- 
jilaçnntle  citron  par  l'orange. 

Les  limonades  h  la  cerise,  à  la  groseille,  à  la  framboise,  etc.,  s'obtiennent  en 
mêlant  à  900  grammes  d'eau,  100  granmics  de  chacun  de  ces  sirops.  Cesliniona^fe' 
sont  gazeuses  quand  on  rcmjïlace  Toau  simple  par  de  l'eau  chargée  d*acide  caH»- 
nique.  (Codex.) 

La  limonade  tartrique  se  prépare  en  mêlant  à  900  grammes  d'eau,  100  gnni- 
mes  de  sirop  d'acide  tartrique.  Pour  la  limonade  citrique  et  celle  à  Voranfie,  k 
sirop  d'acide  tartrique  est  reniplaiîé  par  le  sirop  d'acide  citrique  aromatisé  au  cilron 
ou  à  l'orange  (Code.r);  ces  limonades  sont  employées  comme  antiseptiques,  rjfr* 
chissanles  et  diurétiques. 

Limonade  lactique  (Magendie).   Acide  lactique,  4  à  1 0  grammes  ;  eau,  900graB- 
mes;  sirop  de  sucre,  iOO  grammes.  Dans  les  cas  de  dyspepsie  ou  de  sinijle  affia-  1. 
blisscnient  des  organes  digestifs.  Peu  employée.  [(Vog,  Lactique  (Acide).]  J 

Limonade  acétique  ou  Oxycrat,  (Vcl peau.)  Vinaigre  blanc.  50  graninie<;<w 
commune,  900  grammes;  sirop  de  sucre,  70  granunes.  Boisson  ral'raîchis>anK 
employée  dans  les  fièvres,  les  phlegniasies,  etc. 

Limonade  alcoolique  des  hôpitawr.     Alcool  rectifié,  60  grammes  ;  sirop  nr* 
•  irique,  60  gramnus;  eau,  880.  Mêlez. 

Limonade  vineuse  des  hôpitaux.  Vin  rouge,  250  granunes  ;  sirop  tartrique. 
60  grammes  ;  eau,  700  grammes. 

Limonade  à  la  crème  de  tartre.  Crème  de  tartre  soluhle,  20  grammes;  ^ 
bouillante,  900  grammes  ;  sirop  de  sucre,  iOO  grammes.  On  fait  dissoïklre» 
crème  de  tartre  dans  l'eau,  et  on  ajoute  le  sirop  de  sucre.  (Codex,) 

Limonade  an  citrate  de  magnésie  (voy,  Macw ésie). 


LIMONADES  (nyciiiiE).  585 

Limonade  sèche.  La  limon<ide  sèelic  est  un  mélange  de  |)Oudres  qui,  mêlées 
avec  Teau  donnent  lieu  h  une  lioisson  analogue  à  celle  que  l'on  prépare  avec  le 
citron.  Pour  l'obtenir,  on  mélange  8  grammes  d'acide  citricpie  pulvérisé  avec 
iâ5  grammes  de  sucre  en  poudre  grossière  aromatisé  avec  quelques  gouttes 
d'oléo-saccharure  de  citron.  On  conserve  dans  un  flacon  qui  ferme  bien.  La  dose 
est  d'une  cuillerée  pur  un  verre  d'eau.  Ce  mélange  peut  être  transformé  en  limo- 
nade gazeuse  par  l'addition  de  biau'bonate  de  soude  qui,  au  moment  de  la  disso- 
lution dans  l'eau,  est  décom[K)sé  par  l'acide  citri(jue  avec  dégagement  d'acide 
carbonique.  Voici  alors  la  formule  ([u'il  faut  suivre  pour  l'obtenir  :  sucre  i-a|  é  et 
aromatisé,  50  grammes;  acide  citrique,  3  granmies })onr  un pa(|uet blanc.  D\iutre 
part,  bicarbonate  de  soude,  2  grammes  pour  un  paijuet  bleu.  On  fait  dissoudre  le 
contenu  du  paquet  blanc  dans  un  litre  d'eau,  puis  on  ajoute  ce  que  renferme  le 
paquet  bleu.  U orangeade  sèche  se  prépare  de  la  même  manière,  mais  en  em- 
ployaut  l'oléo-saccbarure  d'orange.  On  peut  aussi  préparer  des  limonades  sèches 
avec  d'autres  acides. 

Les  limonades  minérales  sont  celles  dans  lesquelles  on  fait  entrer  un  acide  mi- 
néral. Lii  limonade  sulfurique  s'obtient  en  mélangeant  2  grammes  d'acide  sulfu- 
rique  pur  à  i,84  au  densimètre,  900  grammes  d'eau  et  lUO  grammes  de  sirop  de 
sucre.  (Codex.)  Cette  limonade  a  été  préconisée  autrelois  sous  le  nom  d'eat/  anti- 
putride de  Beau  fort. 

On  prépiu*e  de  la  même  manière  et  aux  mêmes  doses  les  limonades  nitrique, 
phoiphorique  et  chlorhydrique,  la  première  avec  l'acide  nitrique  pur  à  1,42,  la 
seconde  avec  l'acide  pliospliorique  pur  h  i  ,45,  et  la  troisième  avec  l'acide  chlor- 
bydrique  pur  à  1,17.  Ces  doses  peuvent  être  augmentées  ou  diminuées  selon  le 
besoin.  T.  Gobley. 

§  II.  ByKiène.  Les  limonades  envisagées  au  point  de  vue  de  l'hygiène 
sont  des  boissons  acidulés  ga/euses  ou  non  gflzeuses,  qui  ont  pour  ofGce  d'étan- 
cher  la  soif.  On  en  peut  rapprocher  de  l'eau  Seltz,  dont  on  fait  actuellement  un 
usage  si  immodéré  sur  nos  tables,  et  les  eaux  naturcllcs  acidulés  gazeuses. 

Les  limonades  sont  des  boissons  rafraîchissantes;  elles  tempèrent  la  soif,  pro- 
duisent une  sensation  agréable  de  fraîcheur,  calment  l'excitation  circulatoire  et 
abaissent  sensiblement  la  chaleur  organique.  Quelle  est  la  cause  de  cet  effet  qui 
est  de  constaUition  journalière?  Les  acides  végétaux  tempéreraient- ils  la  chaleur 
en  absorbant  Toxygène  à  leur  passage  dans  le  torrent  circulatoire,  ijour  se  briller 
et  se  transformer  en  dernière  analyse  en  eau  et  en  acide  carbonique?  (Délioux 
Mém.  sur  les  acides  véf/étatLV,  Gaz,  méd.  de  Parût,  1851.)  Les  médecins  qui 
ne  reculen*,  pas  devant  les  interprétations  chimiques,  n'hésiteront  jws  à  adopter 
oelle-ci,  que  nous  nous  contentons  de  rap|>eler. 

Le  gont  des  boissons  acidulés  est  très-général  ;  elles  répondent  à  un 
appétit  et  à  un  besoin;  mais  leur  usa;^e  doit,  sous  peine  d'inconvénients  très- 
sérieux,  être  maintemi  dans  de  justes  limites.  Autrement  elles  débilitent  l'esto- 
mac, produisent  de  la  gastralgie,  de  rinap|)étence,  de  la  diarrhée  par  indigestion 
aqueuse^  des  flatulences,  sans  compter  cette  ivrognerie  des  acides,  qui  porte  à 
acidifier  de  plus  en  plus  ses  boissons,  pour  satisfaire  aux  exigences  d'un  palais 
Maso  par  l'habitude.  Ce  dernier  inconvénient,  qui  aboutit  à  des  troubles  graves 
de  la  nutrition,  est  surtout  à  craindre  chez  les  gens  nerveux,  les  femmes  surtout, 
et  principalement  les  chloroli(|ues,  qui  sont  singulièrement  disposées  à  cette 
appétence  des  acides.  Les  eflets  constatés  à  la  suite  de  l'abus  des  boissons 


■^         LIHO.NADKS  (utci 

,        :  pour  conibatlre  un  emboii))oiiit  disgracieux  sont,  i  h  moniR 

iNiniil  à  l'ubus  (Il's  limonudes.  l'our  le  dire  lucideinmctil,  cette  îiicar- 

iimii!,  arme  de  suicide  (ilulôt  ijiie  de  coquette  lie,  lia  date  jias  d'bier, 

■une  Varigiiana,  professeur  â  Bologne  eu  130^,   connaissait  H 

I      ciatitfis  du  TiTiaigre,  et  l'emplopit  dans  ce  l)ut.  [Voy.  Spreiigel, 

<r  Utjncil,,i.  Il,  p  432.) 

fruits  addules  paraissent  ftre  l'un  des  besoins  de  la  vie  dans  Us  ju^s 

;  aussi  la  nature  les  a-t-elle  multipliés,  avec  une  véritâbU  lîbéralilé,  dan» 

liions  interiropicdea ;  seulement  (et  c'est  un  engeigneinenl  dont  l'hjgiiot 

ofiter),  le  principe  acide  j  est  mitigé  par  des  arômes  variés,  mais  preaqot 

-s  fragranls,  qui  stimulent  le  goiltet  l'estomac,  et  préviennent  l'ftatlktih 

■  que  ces  boissons,  auxquelles  les  gens  du  monde  attribuent  rinconvéïiiciil 

n  froides,  sont  disposa  il  produire.  D'où  aussi  l'utilité  des  limonades,  raaisl 

condition  qu'elles  soient  prises  avec  discrétion.  Celle,  éublissaut,  dins  m 

rage  d'ailleurs  tr^bien  fait,  une  distinction  entre  rbfgi<>iie   des  clinuti 

vis  et  tiURiidcs,   et  celle  des  climats  chauds  et  secs,  fidmet  que  les  lui»- 

acidulés,  nuisibles  dans  les  premier»  et  susceptibles  d'augmenter  U  «"( 

••  y        Âl,  convicmient  au  contraire  dans  les  seconds.  (E.  Cdie, 

,  p.  Slti.)  Un  ne  saurait  souscrira  i  oettc  distinction. 

i;si.uii  ue      pporlunitL'  de  founiir  aux  équipages  dos  bâtiments  ipii  M- 

dans  les  pa^'s  chauds  une  boisson  acidulé  propre  h  élanchf  r  leur  soîl,  tsl 

'""  des  plus  graves  de  l'hygiène  navale.  Je  l'ai  longticiutflt  àaamk 

■Il  I        ge  s|)écial  (Traité d'hygiène  notm/e  tiu  de  rinftuetu-e  dfi  (wrfi- 

usiaiieset  moralea  dans  leequelles  l'homme  de  tuer  eilai'peléàDivn,i> 

t  de  comerver  sa  ianié.  Paris,  1856,  p.  546).  Que  la  boisson  toAiat- 

iu  uu  l'eau  acidulée  par  du  vinaigre  ;  que  cfl  soit  la  poSca  ou  l'utjcrat  1h 

soldats  romains  \  que  l'on  substitue  le  jus  de  citron  an  vinaigre,  quand  les  cirtM- 

stances  d'approvisionnement  le  permettent  ;  que  ce  soit  de  l'eau  légèreineiit  alCMÏ- 

séc;  il  n'en  est  pas  moins  vrai  que  le  matelot  ayant  à  disposition  un  ckamc 

plein  de  ces  breuvages  est  incité  à  boire,  et  qu'il  arrive  ainsi  par  l'halûtude  à  W 

sorte  d'ivrognerie  des  boissons  aqueuses  que  je  considère  conune  ayant  sut  h 

satifé  l'influence  la  plus  déplorable.  Mieux  vaudrait  cciluinemeiit  quecliii|v 

homme  rci;iit  par  jour,  et  pour  être  consommé  en  dehors  de  ses  reins,  1  litn 

d'ime  eau  très-légèrement  vineuse  (an  quart  ou  au  rinquièiue,  par  exempk);  » 

saurait  ainsi  ce  que  chaque  matelot  consommerait  et  on  ii'aumil  pas  i  coaibiUK 

h  chaque  instruit  ces  diarrhées  qui  fmppent  quelquefois  en  même  temps  UK 

grande  partie  d'un  équijiage,  et  qui  tiennent  &  l'abus  des  boissons  aqueuses;  » 

êvilerait  aussi  ces  troubles  dyspeptiques  qui  ouvrent  bi  parle  à  l'anemic  et  î  M 

corti^ge  de  consc'quciiees  si  gi'aves. 

Ce  qui  arrive  pour  les  olficiers  qui  abusent  des  limonades  et  qui  ne  avent 
pas  maîtriser  leur  soif,  est  instructif  à  ce  point  <Ig  vue.  Ces  boissons  acidulés  M» 
salutaires  quand  on  les  jirend  en  petite  quantité,  mais  dès  qu'on  se  départ d'uM 
modération  nécessaire,  elles  deviennent  une  cause  d'alTaildissement  des  fio 
iilcheuses,  par  l'alwndance  des  sueurs  qu'elles  proioqueut.  Le  corjis  Inuupin^ 
sous  les  tropiques  comme  une  sorted'a/ca razos  poreux,  se  laisse  traverser atccnw 
rapidité  incroyable  par  l'eau  ou  les  boissons  acidulés  qui  s'échappent  par  b  peu, 
entraînant  avec  elles  les  matières  organiques  qui  entrent  dans  la  composition  ^ 
b  sueur;  d'oh  une  déperdition  et  un  olfalblisscmcut  iné\it:<bles,  d'où  aussi l'ibsB- 
daucc  de  celte  éruption  pajiuleusu  de  bourbouiUes  (liçlien  IrojiicuiU  qui  n'est  fU 
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Tune  des  moindres  souffrances  qui  attendent  TEuropécn  a^aiit  qu*il  se  soit  indigé- 
msé.  Dans  les  pays  où  les  citrons  abondent,  il  est  diflicile  de  résister  à  la  tenta- 
tion d'en  faire  un  usage  excessif  ;  on  peut  prévenir  une  partie  des  inconvénients 
attachés  à  cet  abus,  en  additionnant  les  limonades  d'une  faible  quantité  de  vin 
ou  de  quelques  gouttes  de  rhum  ou  d*eau-de-vie.  Dans  les  contrées  chaudes,  les 
boissons  alcooliques  tres-diluées  conviennent  iuGniment  mieux  que  les  boissons  aci- 
dulés, et  surtout  que  les  boissons  aqueuses;  mais  Teau,  additionnée  d'une  très- 
légère  quantité  de  café  {voyez  ce  mot),  est  encore  autrement  salubre.  Au  lieu  de 
provoquer  la  sueur,  ce  breuvage  la  modère  ;  au  lieu  de  fatiguer  Testomac,  il  le 
tonifie,  n  est,  au  reste,  un  fait  d'observation  dans  les  pays  chauds,  et  qui  a  son  im- 
portance pratique  ;  c'est  qu'une  résistance  courageuse  à  rapi)étit  impérieux  qui 
porte  à  boire  une  grande  quantité  de  liquides  entre  les  repas  est  récompensée 
bientôt  par  une  diminution  notable  de  la  soif  qui  devient  très-supportable,  le 
suis  convaincu  que  la  moitié  de  V hygiène  des  pays  chauds  réside  datis  J^  absten- 
tion des  boissons  dans  l'intervalle  des  repas.  J'ai  dû  à  cette  règle  la  conservation 
de  ma  santé  pendant  cin([  ans  de  station  au  Sénégal,  et  j'y  attache  une  importance 
capitale.  {Hyg.  navale,  p.  450  et  549.)  C'est  là,  du  reste,  une  opinion  partagée 
par  beaucoup  de  médecins  de  la  manne. 

L'eau  vineuse  est,  par  le  fait,  une  limonade,  mais  dans  laquelle  l'acidité 
est  adoucie  par  les  autres  principes  du  vin.  C'est  la  meilleure  des  boissons  desti- 
nées aux  malades.  Elle  peut  les  remplacer  toutes,  et  nulle  ne  saurait  la  suppléer. 
On  en  gradue  facilement  la  force,  et  suivant  son  degré  de  vinosité,  elle  est 
tout  simplement  ou  tenipvrante  ou  tonique,  enfin  la  diversité  des  vins  qui  peu- 
vent servir  à  sa  préparation,  contribue  encore  à  en  faire  varier  la  nature  aussi  bien 
que  le  goût.  Le  lK)urgognc,  mais  surtout  le  bordeaux  sont  les  deux  vins  qui 
donnent  la  meilleure  eau  vineuse.  L'addition  de  sucre  et  d'essence  de  citron, 
quelquefois  d'une  petite  quantité  du  suc  de  ce  fruit,  ou  le  mélange  avec  l'eau 
de  Sellz,  concourent  à  rendre  l'eau  vineuse  en  même  temps  plus  agréable  et  plus 
tempérante.  Il  n'est  guère  de  malades  qui  ne  recherchent  avec  avidité  cette 
iNMsson,  dans  laquelle  ils  trouvent  une  diversion  utile  aux  tisanes  sucrées  dont 
on  les  abreuve  d'ordinaire. 

Les  limonades  gazeuses  (et  l'eau  de  Seltz  artificielle  mérite  ce  nom,  puisqu'elle 
n'est  qu'une  dissolution  d'un  acide  gazeux  dans  l'eau)  sont  devenues  depuis  quel- 
ques années,  grâce  au  perfectionnement  des  procédés  de  fabrication,  un  des  besoins 
de  l'alimentation.  L'eau  de  Seltz,  servie  sur  nos  tables  dans  des  cruchons  siphoidcs, 
(dont  le  bec  doit  être  en  étain  pur),  ou  préparée  extemporanément  dans  nos  mai- 
sons à  l'aide  des  appareils  gazogènes  de  Briet  ou  de  Fèvre,  l'eau  de  Sellz,  dis-je, 
est  consommée  de  nos  jours  avec  une  banalité  et  une  intempérance  qui  doivent 
fixer  Fattenlion  de  rhygionis.te.  (Fonssagrives,  Hyg,  alim,  des  malades ,  des  con- 
voi, et  des  valctud.fOn  du  régime  envisagé  comme  moyen  thérapeutique,  "1*  édit. 
Paris,  1867,  p.  33.  Voyez  aussi  Al.  Aug.  I^grand,  Sur  Veau  de  Seltz  et  la 
fabrical.  des  boissons  gazeuses,  Paris,  1861.)  L'inconvénient  principal  de 
l'usage  joumaher  de  l'eau  de  Seltz  est  d'habituer  l'estomac  :\  une  stimulation 
lans  laquelle  il  finira  par  ne  plus  pouvoir  digérer,  sans  préjudice  de  l'excitation 
cérébrale  produite  par  l'eau  de  Seltz,  et  qui  se  traduit  par  une  ivresse  très-passa- 
jère  et  très-faible,  mais  réelle. 

Les  eaux  minérales  naturelles  de  Saint-Galmier,  Condillac,  Schwalheim,  entrent 
inssi  dans  nos  habitudes  alimentaires.  Elles  ont  leur  utilité  sans  doute,  mais  ce 
WU  des  médicaments  à  indications  et  à  contre-indications  nettement  définies, 
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et  l'usage  banal  qu'où  en  fait ,  sans  avis  de  médecin ,  a  ses  inconvénients. 

Les  limonades  gazeuses  ne  sont  que  des  limonades  ordinaires  di?ersement  aci- 
difiées et  aromatisées  et  qui  ont  été  chargées  d'acide  CiU'bonique  au  moyen  d*aii 
appareil  gazogène.  Leur  acidité,  accrue  par  la  présence  du  gaz,  doit  remlre  très- 
réservé  dans  leur  emploi.  J'ai  vu  des  gastralgiques  qui  ne  pouvaient  user  de  ce$ 
boissons  sans  en  éprouver  des  crampes  trcs-douloureuses. 

Les  limonades  ne  conviennent  pas  à  tous  les  estomacs  ;  ceux  qui  sécrètent  une 
quantité  surabondante  de  suc  gastrique  s'en  accommodent  mal  ;  ils  en  éprouvent 
des  pincements,  si  ce  n'est  des  crampes  douloureuses.  Je  crois  même  avoir  trouva 
dans  la  façon  dont  les  acides  et  le  sucre  sont  supportés  par  les  malades  un  mojen 
de  distinguer  la  dyspepsie  acide  de  la  dyspepsie  par  pénurie  de  sucs  gastriques  oa 
apepsie^  comme  rappellent  les  Anglais.  Ixî  sucre  et  les  acides  déterminent  do 
pyrosis  dans  le  premier  cas,  ils  facilitent  la  digestion  dans  le  seœnd.  Si  le  sucre 
fait  digérer  y  comme  on  le  dit  vulgairement,  c'est  parce  qu'il  fa\orise  la  dissolu- 
tion des  aliments  en  se  transformant  en  acide  lactique,  mais  il  ne  fait  digérer  que 
les  apeptiques;  les  dyspepsies  avec  acidités  s'en  trouvent  au  contraire  trèsoMl. 
J'ai  connu  un  malade  qui  ne  digérait  qu'à  la  condition  de  prendre,  après  ses  repas, 
un  verre  de  limonade  concentrée  ou  quelques  j)elotes  de  sucre.  Il  y  a  là  une  ques- 
tion fort  intéressante  et  qui,  je  le  reconnais  volontiers,  appelle  de  nouvelles  re- 
-cbercbes  cliniques. 

§111.  Thérapeutique.  I.  LiMONADEs  ACIDULES.  Ce  sont  celles  dont  nous  venons 
de  parler  ;  elles  intéressent  exclusivement  Thygiène  alimentaire  et  ne  sauraient 
être  considérées  comme  des  médicaments  actifs  ;  elles  sont  désaltérantes,  tempé- 
rantes, diurétiques.  Leur  action,  en  tout  cas,  n'étant  qu'un  diminutif  de  ceUes  des 
limonades  minérales,  nous  n'en  dirons  rien  ;  elles  intéressent  l'hygiène  plus  que 
la  tliérapeutique.  Lorsque  celle-ci  veut  obtenir  un  résultat  médicamenteux,  elle 
laisse  de  côté  les  limonades  à  sucs  ou  à  acides  végétaux,  et  s'adresse  aux  limo- 
nades minérales,  qui  sont  bien  autrement  actives. 

11.  LiMo.wDEs  ACiuKs  wi>KRALEs.  Ou  pounaît  certainomcnt ,  en  exiigtnint 
les  jn'oportioiis  des  acides  végétaux  faibles  (jui  servent  à  la  com|  osition  (!♦"< 
limonades,  les  faire  rentrer  dans  la  catégorie  dos //mowra/es  acides;  mais  colles- 
ci  peuvent  être  considérées  comme  exclusivement  prépaives  avec  les  acides  min^ 
raux.  Elles  constituent  en  ellet  un  groupe  tle  médicaments  à  action  physiologique 
et  à  indications  nettement  déterminées. 

L'acide  snllnriqne,  lac ide  azoticpie,  l'acide  chlorhydrique,  l'acide  nitro-mum- 
tique,  l'acide  j)liOS|»liori(jue,  isolés  on  associcîs  à  d'autres  principes  mcnlicamcn- 
tcux,  servent  à  la  préparation  de  limonades  minérales  cpii  ont  sensiblement  là 
menu*  action,  et  dont  l'histoire  thérapeutique  peut  être  confondue  dans  une  des- 
cription générale,  sauf  à  iiuliipier  les  applications  spéciaK^s  qui  ont  été  Alites  àc 
chacune  d'elles. 

i**  Limonades  minérales  en  général.  Les  limonades  minérales  détemiinenl 
une  sensation  agrc'able  de  fraîcheur;  elles  tenqxTent  la  soif,"  causent  à  l'estomac 
une  impression  de  vacuité  qui  ne  se  change  en  tiraillements  que  cpiand  l'acidile 
dépasse  une  certaine  limite;  dans  ce  cas,  il  se  produit  une  sorte  d'aslriction,  à 
pincements,  et,  chez  les  personnes  délicates,  de  véritables  spasmes  gastndgiqiie^r 
L'excitation  de  rap[)étit  et  des  aj)titudesdigestives,  indiqu('ej)ar  quelques  auteurs, 
Pereira  entre  autres,  est  un  fait  qui  peut  se  rencontrer  chez  cjuelques  dysjîcptiques 
ou  pliitcH  apeptHjueSy  dont  le  suc  gastrique  manque  d'acidité,  mais  (pii  est  ao 
moins  douteux,  dans  l'état  physiologique  de  rostoinac;  l'accélc'ntion  d^s  niou^c- 


LIMONADES  (thérapeutique).  589 

Bots  intestinaux,  avec  ou  sans  diarrhée,  est  aussi  un  des  effets  des  limonades 
nérales.  Leur  action  lem|)érante  s*accuse  par  une  diminution  notable  de  la  clia- 
ir  organique,  un  ababsenient  dans  la  force  et  la  fréquence  du  pouls  ;  en  même 
Dp6,  les  sécrétions  apparentes  sont  modifiées;  les  sueurs  diminuent;  les  urines 
gmentent  et  prennent  un  caractère  anormal  d*actdité.  On  avait  contesté  long- 
■ps  que  les  limonades  minérales  pussent  produire  ce  dernier  résultat,  et  on  se 
dbût  sur  les  afBnités  persistantes  de  leurs  acides  qui  ne  leur  permettaient  pas 
rrÎTer  en  nature  jusqu'aux  urines  ;  mais  on  sait  maintenant  que  les  réactions 
imîques  accidentelles  dont  notre  organisme  est  le  théâtre  ne  se  passent  pas 
qoars  dans  l'appareil  circulatoire  comme  daus  un  verre,  et  que  la  présence  des 
ncipes  protéiques  peut  retarder,  amoindrir,  ou  même  emj)écher  certaines  réac- 
M  d'élonients  fort  disposés  |)ar  ailleurs  à  agir  les  uns  sur  les  autres.  L  albu- 
■e  du  sérum  peut  aussi  s'op|)oser  à  la  combinaison  des  acides  avec  les  bases, 
KNide  par  exemple,  et  permettre  aux  premiers  d'arriver  jusqu'au  rein  qui  les 
Bine;  d'où  une  acidité  anormale  de  l'urine,  d'où  aussi  une  plus  grande  quan- 
(  d'acides  organiques,  l'acide  urique  par  exemple,  que  l'acide  minéral  a  dégagés 

leurs  combinaisons  salines.  (Voy.  l'article  Acides,  où  cette  question  a  été  dis- 
Me.)  Cette  notion  de  la  présence  des  acides  minéraux  en  nature  dans  le  sang 
nd  compte  de  1  action  générale  très-énergique  exercée  par  les  limonades  pré- 
■ies  avec  ces  acides,  action  tempérante  et  astrictive  à  la  fois,  qui  se  fait  sentir 
Vtous  les  organes  et  tous  les  tissus  de  l'économie. 

iliiand  l'usage  de  ces  limonades  est  accidentel,  tout  se  borne  aux  effets  que  nous 
iMns  de  signaler  ;  mais  se  réj)ète-t-il  souvent,  leur  action  est  plus  profonde  et 
■te  traduit  par  cet  ensemble  de  symptômes  et  de  lésions  que  nous  avons  carac- 
fîrf  par  le  mot  d'ivrognerie  deê  acides,  à  savoir  :  un  état  misérable  de  la  nutri. 
O»  de  l'amaigrissement  poussé  quelquefois  jusqu'au  marasme,  une  i)erte  plus 

moins  complète  de  l'appétit,  une  sorte  de  cachexie  scorbutique,  comme  l'a 
ISçué  Pereira. 

^ïuis  quel  groupe  thérapeutique  doivent  être  rangées  les  limonades  minérales  ? 
Kclierlich  les  plaçait  parmi  les  médicaments  tempérants  {medicamenta  tempe' 
^^^)j  dans  le  cinquième  groupe  de  sa  classification;  Schultze  en  faisait  des 
ly tiques  (dissolvants),  à  action  s'exerçant  sur  le  sang  (hématoly tiques),  et  eu 
Uculier  sur  les  globules  (hematolytica  physoda).  Pour  Giacomini,  les  acides 
^és  sont  des  h)'i)osthénisants  à  action  cardiaco-vasculaire,  principalement 
t^Se  sur  le  système  veineux.  Pereira  les  place  dans  le  groupe  des  hématiques 
Hiédicaments  agissant  sur  le  sang,  et  dans  l'ordre  des  spanémiques  ou  médi- 
^€nts  altérants,  dysplastiques.  L'École  pharmacologique  française,  s'attachaiit 
tout  à  la  dépression  produite  par  les  acides  dilués  sur  le  pouls  et  la  chaleur, 

classe  dans  le  gioupe  des  médicaments  tempérants,  et  c'est  là  jjeut-étre  la 
^ns  défectueuse  de  ces  caractérisations.  Je  ne  dis  rien  de  l'admission  des  acides 
^  le  groupe  ambigu  des  médicaments  irritants,  si  ce  n'est  que  l'autorité  de 
'aisseau  et  Pidoux  est  impuissante  à  défendre  un  arrangement  pareil,  qui  place 
imonade  sulfurique  à  côté  du  zinc,  du  cuivre,  de  la  moutarde,  des  cantha- 
a»,  de  lortie,  de  la  térébenthine,  etc.  L'ordre  alphabétique  vaut  évidemment 
iux  qu'une  pareille  classification.  S'il  n'apprend  rien,  au  moins  il  ne  préjuge 
3.  Quelle  est  l'ulihté  prouvée  cliniquement  d'un  agent  thérapeutique  contre 
s  maladie  ou  un  élément  de  maladie?  telle  est  la  question.  Si  la  réponse  épar- 
le  un  même  médicament  dans  trois  ou  quatre  groupes  d'indications  qu'il  es 
œptible  de  rcmphr,  où  est  le  mal?  La  bonne  philosophie  consiste  à  sjiithétisc 
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ce  qui  peut  Tètre,  et  la  mauvaise  philosophie  à  synthétiser  ce  qui  y  répugne.  Aiosi 
les  limonades  minérales  seront,  tour  à  lour,  des  tempérants  ou  antiphlogUtiqm 
mineurs f  des  hémostatiques,  des  modificateurs  de  sécrétions,  etc.,  suiTant  qu» 
se  proposera  cliniqucment  d'ohtenir  l'un  ou  lautre  de  ces  résultats,  et  qnm 
emploiera  les  doses  et  la  forme  les  plus  convenables  pour  y  arriver.  C'est  sous  ca 
chefs  principaux  que  nous  allons  ranger  l'emploi  thérapeutique  des  limonades  nû' 
nérales. 

A.  Action  tempérante.  Cette  action  leur  est  commune  avec  tous  les  acides 
dilués,  mais  les  acides  minéraux  em[doyés  sous  forme  de  limonades  la  produisait 
d'une  façon  bien  plus  apparente.  J'appellerai  tempérants  les  médicaments  (fà 
diminuent  l'activité  circulatoire  et  secondairement  la  chaleur  organique,  et  qui  n- 
lentissant,  par  suite,  les  actes  organiques  interstitiels  auxquels  aboutit  rinflammi- 
tion,  peuvent  être  considérés  conmie  des  antiphlogistiques  à  action  peu  énei^gique, 
peu  durable,  mais  très-réelle.  Les  limonades  minérales  remplissent  à  mervdlb 
cette  indication.  L'inflammation  est  le  troisième  acte  d'une  scène  morbide  dostk 
premier  est  constitué  par  un  véritable  orgasme  circulatoire  général,  le  seoQii 
par  une  fluxion  se  locahsant,  le  troisième  par  des  changements  nutritifs  s'acoo» 
plissant  dans  l'organe  ou  le  tissu  fluxionné.  Le  premier  peut  manquer  ou  n'euitff 
qu'à  un  degi'é  peu  appréciable.  C'est  le  seul  sur  lequel  les  tempérants  aient  frix^ 
c'est  le  seul  aussi  dans  lequel  il  y  ait  opportunité  à  les  employer. 

Mais,  en  dehors  de  toute  locahsation,  il  peut  y  avoir  intéi-et  à  réfréner  le  moi- 
vement  fébrile  et  à  combattre  certains  de  ses  symptômes,  tels  que  la  chaleur,  b 
soif,  la  véhémence  du  pouls.  C'est  ce  qui  se  présente  dans  les  fièvres  essentiefe 
graves,  dans  la  fièvre  typhoïde  surtout.  Les  hmonades  minérales  sont  indiqués 
alors,  non  pas  ])Our  combattre  la  putridité,  comme  on  le  disait  jadis,  mais  poff 
diminuer  l'éréthisme  circulatoire,  faire  tomber  la  chaleur  fébrile  et  temirrcrb 
soif.  On  défère  en  niènie  temps  à  une  autre  indication  imi)ortante  :  c^lle  de  soutenir 
'es  forces  du  malade  en  combinant  l'action  des  amers,  du  quinquina,  par  cxemjJe. 
ou  du  Colombo  (Pereira),  avec  celle  des  acides,  (''cst-à-dire  eu  prescrivant  do 
décoctions  de  ces  plantes  acidifiées  par  l'acide  snlfurique. 

B.  Action  hémostatique.  Les  limonades  minérales  sont  extrêmement  utile 
dans  les  liéinorrlia'^aes  internes  non  justiciables  des  moyens  mécaniques  ou cliirur* 
gicaux.  Leur  action  nie  paraît  être  d'une  double  nature  :  elles  modèrent  lacinii- 
lation  et,  par  suite,  diminuent  la  force  d'afilux  et  de  choc  des  adonnes  sancuijtfî 
sur  les  capillaires  par  lesquels  se  lait  riiéniorrhagie,  et  puis  aussi  elles  ajnsieDt 
par  une  action  astriclive  générale  sur  la  contractilité  des  parois  vasculaiiw  qui. 
se  resserrant,  dimiiment  ou  effacent  la  lumière  des  capillaires  divisés;  peiit-tiT 
aussi  pourrait-on  faire  intervenir,  dans  une  certaine  mesure,  une  action  dosacià? 
sur  le  sang  lui-même  dont  les  éléments  seraient  en  quelque  sorte  coeaés  et  t|iB 
deviendrait  momentanément  plus  plastique,  moins  fluide.  Les  épistaxis,  les  Wf- 
trorrhagies,  les  hémoj^ysies,  tles  hématuries  indiquent  très-habituellement  iVfl»- 
ploi  de  la  limonade  sulfurique.  Dans  cette  dernière  hémorrhagle,  il  y  a  évideninwJt 
une  action  topique  dont  il  faut  tenir  compte.  Les  hémorrhagies  passives  survorwfll 
chez  des  individus  faibles,  épuisés,  s'accommodent  particulièrement  decomojvD, 

C.  Action  modificatrice  des  sécrétions.  Celte  action  des  acides  uuntTaiî 
diluis  explique  leur  utilité  dans  le  groupe  de  maladies  ou  d'éléments  inorbidf? 
suivants  : 

a.  Hétérocrinic  des  muqueuses.  Les  sécrétions  nmqueuses  exagérées,  ^^ 
que  soit  leur  siège  (catarrhe  pulmonaire,  utérin,  vaghial,  etc.),  sont  niodiliéf^F^^ 
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les  acides.  Les  muqueuses  qui  les  fournissent  sécrètent  moins  ;  elles  deviennent 
plus  sèches,  et  quand  le  but  est  dépassé,  elles  peuvent  s'échaufTer  et  devenir  le 
siège  d'une  incitation  subaiguè. 

6.  Hétérocrinies  salivaires,  La  sialorrhée  essentielle  ou  symptomatique  est  léga- 
lement justiciable -de  ce  moyen,  qui  n'exclut  du  reste  en  rien  les  autres,  employés 
simultanément  ou  concurremment. 

c.  Hétérocrinies  gcuftro-intestinal^s ,  Je  ne  dirai  rien  ici  de  cette  indication;  je 
me  réserve  d'en  parler  plus  bas  à  propos  de  Temploi  de  la  limonade  chlorliydrique 
contre  certaines  formes  de  dyspepsie. 

d.  Hétérocrinies  sudorales.  C'est  là  Tune  des  meilleures  et  des  plus  utiles 
applications  des  limonades  minérales.  Les  sueurs  profuses  des  convalescents, 
des  bectisiques,  de  la  suette,  indiquent  ce  moyen. 

e.  Hétérocrinies  urinaires.  Toutes  les  boissons  acidulés  sont  diurétiques;  elles 
oODTÎennent  dès  lors  quand  il  faut  pousser  aux  urines.  Elles  paraissent  agir  à  la  fois 
sur  la  quantitr  de  Téiément  aqueux  de  l'urine,  constituer  des  hydragogues  rénaux 
(GoMing  Bird),  et  augmenter  en  même  temps  les  proportions  d'acide  urique 
éliminé  dans  im  temps  donné.  J'ai  dit  plus  haut  que  la  décomposition  des  urates 
pouvait  expliquer  cette  particularité.  On  a  recommandé  l'administration  de  la 
limonade  sulfurique  dans  le  cas  de  diathèse  phosphatique.  L'observation  faite  jadis 
par  Brandes  que  les  acides  minéraux  pris  à  l'intérieur  sont  susceptibles  de  trans- 
jformer  la  gravelle  blanche  ou  phosphatique  en  gravelle  urique,  est  passible  de 
l'explication  donnée  plus  haut  et  mérite  considération  au  point  de  vue  pratique. 

Toutes  les  indications  des  limonades  minérales  vieiment  se  ranger  sous  l'un  ou 
l'autre  de  ces  chefs  (liiTéi*ents.  Il  serait  superflu  d*insister  davantage  sur  ces  géné- 
ralités. Examinons  l'emploi  spécial  de  chacune  d'elles  envisagée  en  particulier. 

2®  Unwnades  minérales  en  particulier.  Les  acides  sulfurique,  azotique, 
nitro-muriatiquo,  chlorhydrique,  phosphorique  peuvent  entrer  dans  leur  compo- 
sition. Chacune  de  ces  sortes  de  limonade  minérale  demande  à  être  étudiée  sépa- 
rément au  double  point  de  vue  de  l'adaptation  thérapeutique  et  de  la  posologie. 

A.  Limoîiade  sulfurique.  C'est,  sans  contredit,  la  plus  usitée  de  toutes,  et 
il  est  beaucoup  de  praticiens  qui  l'emploient  d'une  manière  exclusive,  ce  qui,  à 
mon  avis,  n'est  pas  justifié. 

Sydenham  en  faisait  un  usage  très-ordinaire  et  il  considérait  Vesprit  de 
vitriol  comme  un  agent  usuel  dans  le  traitement  des  fièvres  et  des  varioles.  La 
fièvre  continue  des  années  1675,  74  et  75  lui  fournit  l'occiision  d'expérimenter 
les  bons  eftets  des  boissons  acidulées  par  l'acide  sulfurique.  Il  y  avait  recours 
principalement  (luand  dominait  la  forme  phrénétique,  et  il  dit  à  ce  propos  : 
«  Rien  ne  fit  si  bien  dans  cette  occasion  que  l'esprit  de  vitriol  inùlé  par  gouttes 
dans  de  la  petite  bière  (on  sait  que  c'était  sa  tisane  favorite),  que  je  donnais 
ainsi  pour  boisson  ordinaire  après  une  saignée,  et  un  ou  deux  lavements.  En  peu 
de  jours  il  procurait  du  sommeil,  dissipait  les  symptômes  et  guérissait  le  malade. 
Aucune  autre  iniHliodc  ne  me  réussissait,  à  beaucoup  près,  autant.  Un  grand 
nombre  d'expériences  me  persuadèrent  de  la  bonté  de  ce  remède.  »  {Méd. 
frai,  de  Sydenhain,  trad.  Jault,  Paris,  1774,  p.  2iC).  L'esprit  de  vitriol  était 
aussi  l'un  des  élrments  de  cette  méthode  rafraichissante  que  Sydenham  inaugura 
d'une  maniên'  si  sagace  et  si  hardie  en  même  temps  dans  le  traitement  de  la  va- 
riole. Ijes  petites  véroles  irrégulières  des  années  1674  et  1675  lui  fournirent 
l'occasion  d'expérimenter  la  limonade  sulfurique,  ou  plutôt  la  bière  sulfurique, 
sur  une  grande  échelle.  Il  exprime  en  ces  termes  sa  pensée  sur  ce  moyen  :  «  Je 
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m'avisai  enfin  de  Tcsprit  de  vitriol  et  je  crus  qu'il  serait  en  état  de  remplir  les 
deux  indications  qui  consistaient  à  détruire  la  putridité  et  à  diminuer  la  violence 
de  la  (haleur.  Je  ne  faisais  rien  aux  malades  jusqu'à  ce  que  les  douleurs  et  les 
envies  de  vomir  qui  ont  coutume  de  précéder  Téruption  eussent  cessé  et  que  toules 
les  pustules  fussent  sorties.  Le  cinquième  ou  le  sixième  jour  de  la  maladie,  je  codi- 
menvais  à  l'aire  user  de  Tesprit  de  vilriol.  On  le  mêlait  dans  de  la  petite  bière  jus- 
qu'à une  agréable  acidité.  Cette  bière,  ainsi  préparéo,  était  la  lK)isson  ordinairedu 
malade  jus(]u*ù  ce  qu'il  fût  {Kirfaitemont  guéri,  et  je  l'obligeais  d'en  boireabondam- 
menl,  surtout  lorstjuo  la  suppuration  approcliail.  Leaprit  de  vitriol  était  krni 
spécifique  de  cette  maladie,  et  il  arrêtait  merveilleusement  tous  les  symptâne*. 
Le  visage  s'entlait  de  meilleure  lieure  et  beaucoup  davantage.  Les  interstices  d6 
grains  étaient  [)lus  rou^'cs.  Les  {)lus  petites  pustules  grossissaient,  du  moins  au- 
tant que  le  pcrmeltait  cette  sorte  de  petite  vérole.  Les  pustules,  qui  autrement 
auraient  é'é  noires,  rendaient  une  matière  jaune  et  couleur  de  miel...  La  snjipD- 
ration  et  tout  le  reste  se  faisait  plus  tôt...  J'ai  parlé  des  bons  cifets  de  ce  reniMe. 
Quant  aux  inconvénients,  je  ne  lui  en  ai  jamais  trouvé  aucun.  X  la  vérité,  fl 
arrête  presque  la  salivation  le  dixième  ou  le  onzième  jour,  mais  ce  défaut  est  sup- 
pléé |>ar  quel(|ues  selles  (jui  arrivent  alors  et  qui  sont  moins  dangereuses  {lourle 
malade  que  n'était  la  salivation.  »  (Op.  cit.,  p.  2^4.)  J'ai  tenu  à  reproduire  ce 
passage,  panie  qu'il  a  une  ini])ortance  pratique  considérabh;  ;  ce  que  S\denlian)  avu 
au  lit  du  malade  est  bien  vu, et  il  y  aurait  certainement  lieu  de  restaurer  l'emploi  deb 
Jimonade  sulfuriqne  dans  les  varioles  graves.  La  ci'ainte  d'une  n^percussion  culame 
est  purement  tliéon({ne.  La  petite  vérole  confluente,  mais  non  maligne,  lui  paraissait 
également  indicper  renq)Ioi  do  la  limonade  à  l'esprit  de  vitriol  (loc.  cit.,  p.  ô74 
et  588). 

Dans  sa  li4lre  loucliant  une  nouvelle  sorte  de  fièvre  qui  panit  en  1685,  Sj- 
<lenliaiii  vaiito  ausM  riMiiploi  île  l'acide  snlliinque  Irès-étendu;  K-s  nKHJi'ciib 
4]ni  l'ont  suivi  employaient  également  les  limonades  sulfiiriques  contre  1rs  tiîvn-^. 
u  Lcsaculi's,  ilisul  (irimaml,  connue  ralraîchissants  et  e/)mnie  antiseptique>.  nuiI 
émiiuniment  indiqiu'.s  dan^  la  lièvre  aulenle.  »>  {Cours  des  fièvres,  par  leu  .M.  «K' 
tirimauil,  "!''  éil.,  hemorc\-l)elettre.  Montpellier,  1815,  t.  lll,  p.  t>87.lMji-il 
est  vrai  t[Ue,  ivapji>sant  timidem<'nl  conlie  rojiinion  de  Massarias,  qui  i-ctloutJiî 
les  acides  dans  le>  lièvres  à  eau^e  de  leur  (juaJilé  astrin;;cnte,  ce  i^rand  pratiii-n 
s'en  tenait  aux  seules  limoiuuli.'s  végétales.  [Op.  cit.,  p.  )1SS.}  Lu  limonade sull'n- 
ri(|ue  n'en  mérite  pas  moins  inie  place  importante  dans  le  trailenieiU  coinpl«'xe«l»s 
fièvres  graves,  connue  moyen  de  refréner  la  chaleur  fébrile  et  de  faire  l>iii>«trli 
pouls,  et  elle  est  encore  mieux  indiquée  «juand,  ainsi  (juc  cela  arrive  souvonl.  il 
va  tendance  aux  hémorrhagies  passives.  Deshois  (de  lioclieforl)  la  prcconisjit 
contre  les  lièvres  ailynamiqnes.  [Cours  clc'm.  de  mal.  mcdiade,  éd.  Luîlier-\\iib- 
low,  Paris,  ISi7,  t.  I,  p.  :i()i.) 

Alihert  ci>n>eillait  la  limonade  sulluricjnc  dans  le  traitement  des  maladies cutd- 
nées;  elle  iu)nstilnait,  de  son  tenij»s,  mie  des  tisanes  les  plus  babiluelK'S  (le 
rhô|)ilal  Saint-Louis,  {^ouv.  clém.  de  llierap.  et  de  matière  médicale,  hni. 
an  VIII,  t.  11,  p.  l'JU.)  On  ne  sanrait  se  contenter  d'indittitions  aussi  vairiii'?- 
Pereira  a  mieux  spécilié  en  considci"ant  la  limonade  sulluriqne  comme  le iiioilJ«.ur 
moyen  ainpiel  on  poisse  recourir  ])our  rai'raîiliir  la  peau,  et  éteindre  riinleiir et 
les  démangeaisons  (|ui  ac^'ompagneiit  le  lichen,  li^  prurigo  et  rnrlii:ain'  clii^** 
nicpies.  (TIte  Eteni.  af  Mater ia  Medica  and  Tlierapeutirs,  London,  Isôi.  loiiilb 
édition,  vol.  I,  p.  7)71.)  tncorc  une  bonne  indication  à  remettre  en  vue. 
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Entre  les  maladies  hémorrliagiqucs  il  en  est  une,  le  purpura,  qui  semble 
idîquer  nalurellenicnt  la  limonade  sulCurique.  L*auteur  précité  dit  Favoir  em- 
bjée  sans  avantage  aucun.  Tous  les  praticiens  ne  souscriront  peut-être  pas  à 
stie  condamnation  sommaire. 

Je  signalerai  enfin,  pour  être  complet,  remploi  de  la  limonade  sulfurique  dans 
t  diarriiées  anciennes  et  dans  le  choléra.  Les  essais  de  Kox,  de  Kensaltown,  de 
aller  et  de  Millar,  dans  cette  dernière  voie,  n*ont  peut-être  pas  été  suffisamment 
Mirsui\is. 

La  limonade  sulfurique  peut  être  pré{)arée  avec  Tacide  sulfurique,  ou  bien 
rec  des  mélanges  divers  dans  les<iuels  intervient  cet  acide.  Je  citerai  au 
RDiier  rang  Veau  de  liabel  (acidum  sulfuricum  alcoolisatum),  qui  contient 
ptrtie  en  poids  d*acidc  sulfurique,  pesant  1,84,  sur  3  parties  d*alcool  à  90®, 
t  qui  est  colorée  en  rouge  par  des  pétales  de  coquelicot  ;  cette  eau  s'emploie  à 
idose  de  6  à  8  grammes  dans  1  litre  de  véhicule;  Télixirvitrioliquede  Mynsicht, 
n  renferme  1  gramme  d'acide  sulfuiique  par  kilogramme  ;  la  liqueur  acide  de 
aller,  qui  contient  parties  égales  d*alcool  et  d*acide  sulfurique  et  s'emploie  à  la 
ne  de  4  grammes  pour  la  confection  de  1  litre  de  limonade. 

L'acide  sulfurique  aromati(|uc  {acidum  sulfuricum  aromaticum  de  la  phar- 
iMopée  d'Edimbourg)  contient  de  Tacidc  sulfurique  du  commerce,  de  Talcool  rec- 
ifiéyde  la  cannelle  et  du  gingembre.  Il  s'emploie  aux  mêmes  doses  que  Yacide 
^dfurique  dilué  des  trois  pharmacopées  de  la  Grande-Bretagne,  lequel  est  con- 
litiié  par  1  partie  d'acide  sulfurique  et  15  parties  d'eau  distillée. 

On  peut  rendre  la  limonade  sulfurique  plus  agréable  en  l'édulcorant  avec  des 
ïraps  de  fruits  arides,  sirops  de  limons,  de  groseilles,  de  framboises,  et  en  y 
joutant  une  ou  deux  gouttes  d'huile  essentielle  de  citron.  La  précaution  de  main- 
■Hf  celte  limonade  dans  du  verre,  carafe  ou  bouteille,  est  indisiicnsable;  elle 
faiout  en  eflet  énergiquement  les  métaux  et  l'émail  contenant  du  plomb. 

B.  Limonade  azotique.  Indépendamment  des  usages  généraux  des  limonades 
■inérales  et  auxquels  s'applique  la  limonade  nitrique,  il  en  est  qui  lui  sont  spé- 
âux  et  dont  je  dois  parler  ici. 

Un  médecin  anglais,  ([ni  exerçait  à  Bombay  k  la  fin  du  siècle  dernier,  le  docteur 
ieo(t,a  préconisé  la  limonade  azotique  dans  le  traitement  des  maladies  chroniques 
h  foie.  Cette  pratique,  dont  il  parait  avoir  obtenu  les  meilleurs  résultats,  n'a  pas 
^tré  chez  nous.  Nos  médecins  de  la  marine  ont,  en  fait  de  traitement  de  l'hé- 
pitite  clut)nique,  un  vaste  champ  d'expérimentation  au  Sénégal,  aux  Antilles, 
ki8  rinde,  etc. ,  et  il  n'est  peut-être  pas  inopportun  de  leur  rappeler  cette 
iélhode.  C'est  également  à  Scott  que  l'on  doit  l'idée  d'avoir  recours  à  l'acide 
■oiique  très-étendu  comme  médicament  antiphlogistique.  Cniicshank,  Rœderer, 
hist  (de  Christiania),  Samuel  Cooper  et  d'autres,  ont  ap)K)rté  leur  témoignage, 
^  0  est  considérable,  en  faveur  de  cette  méthode.  Pereira,  qui  invoque  ces  auto- 
•ês,  pense  que,  quand  le  mercure,  l'iode,  l'or,  etc.,  viennent  à  échouer,  il  est 
tsible  de  tenter  ce  moyen,  principalemeut  chez  les  scrofuleux,  qui  sont  sou- 
^t,  c'est  un  luit  d'observation,  réfractaires  à  l'action  des  mercuriaux.  (Op.  ciL^ 
4.  I,  p.  430.)  Ce  même  auteur  conseille  alors  d'employer  l'acide  azotique  dans 
tie  décoction  de  salsepareille.  Je  rappellerai  enfin  que  la  limonade  azotique  a  été 
^éconisée  contre  l'albuminurie.  Le  docteur  IJausen  (de  Trêves)  paraît  avoir  eu  le 
"dernier  l'idée  de  ce  moyen,  que  la  Gazette  des  hôpitaux  signalait  en  1846  à  l'at- 
tition  des  médecins  français  ;  peu  après,  Forget,  de  si  regrettable  mémoire,  lui 
^nsacrait,  dans  le  Bulletin  de  thérapeutique ,  un  travail  intéressant  (du  Traite- 
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ment  de  V  albuminurie  ou  néphrite  aïbumineuse  par  F  acide  nitrique  ^  1847, 
t.  XXXIIi  p.  5).  Il  rclalait  iiiico1)servalion  «  d  albuminurie  avec  anasarque,  datant 
de  deux  mois,  et  ({ui  s'amenda  h  partir  du  moment  où  on  administra  Tacide  nitii- 
quc.  »  Le  vingt-deuxième  jour,  les  urines  ne  charriaient  plus  d'albumine.  Foiiget 
expliquait  ce  résultat  par  une  action  topique  exercée  sur  le  rein  par  l'acide  nitrique 
qu  y  apporte  le  sang.  La  v6rilîcation  clinique  importe  plus  qu'une  explication,  mai» 
je  no  sache  pasqu'elleait  prononcé  depuis.  L'albuminurie  n'étant  qu'un  symptôme 
de  Ciuises,  de  durée  et  de  mécanisme  très-divers,  les  problèmes  thérapentiqnes 
qui  s'y  rapportent  sont  complexes  et  exigent  une  analyse  très-attentive.  Forget 
recommandait  l'emploi  d'une  limonade  cxtntenant  2  à  4  grammes  d'acide  azotique 
pour  500  gi'ammes  ou  1  kilogramme  d'eau  convenablement  édulcoréc.  Sa  fcr 
mule  vaut  mieux  que  celle  de  liausen,  qni  recommande  une  potion  très-acide  et 
dont  l'estomac  doit  dilîicilement  s'accx)mmoder. 

Si  }*on  emploie  l'acide  nitrique  alcoolisé  (acide  nitrique  à  1,51,  i  partie  a 
poids;  alcool  h  00",  5  parties),  il  faut  évidemment  tripler  les  doses,  c'est4- 
dire  employer  jwur  1  litre  d'eau  de  6  à  12  grammes  de  ce  mélange. 

C.  Limonade  chlorhydriqne.  La  limonade  chlorhydriquc  a  les  mêmes  usages 
que  les  autres  limonades  minérales  ;  elle  est  du  reste  moins  employée  qu'elles  et 
peut-être  à  tort;  elle  a  en  eflel  l'avantage  d^une  homogénéité  du  princi)>eacidi6ttl 
avec  le  suc  gastrique,  condition  de  tolérance  facile;  et  d'ailleurs  les  expérienoi 
de  digestion  artificielle  tentées  dans  les  laboratoires  de  physiologie  ont  roootR 
l'activité  de  son  pouvoir  dissolvant.  II  y  a  de  plus  certaines  incomiKitibilitésdi- 
miques  qui  doivent  le  l'aire  préférer  à  la  limonade  sulfurique.  C'est  ainsi  quefii 
vu  prescrire  simultanément  dans  des  hémoirhagies  graves  une  potion  aupercM»' 
rure  de  fer  et  une  limonade  sulfiu'ique,  association  éminemment  incorrecte  et  qd 
n'est  peut-être  pas  sans  inconvénients  ;  je  prescris  dans  ce  cas  la  limonade  chkr* 
hydrique. 

L'em])loidc  celle  limonade  a  surtout  élé  vanté  contre  une  CiTtai  ne  forme  dedys- 
pepsiL%  celle  que  l'on  peut  supposer  ciitr.'leuue  par  un  défaut  d'acidité  du  nx 
gastri(|ue.  Trousseau  a  surtout  insisté  sur  l'emploi  de  l'acide  chloihydriqiie diDS 
ce  cas.  Ou  mélange  ipialre  gouttes  de  cet  acide  avec  un  verre  d'eau,  et  les  njaUdes 
prennent  ce  breuvage  à  la  lui  de  leur  repas.  (Gaz,  des  hôpit.,  18-48,  p.  iio,  et 
Clinique  médicale  de  IHôlel-Dieu,  2«  édil.,  Paris,  1805,  t.  111,  p.  58.)  U 
docteur  Wells  a  indiqué  comme  signe  différentiel  de  la  dyspepsie  acide  et  defa 
dyspepsie  alcalescenle  le  siège  spécial  de  la  douleur  dans  chacune  d'elles.  Iteii> 
la  première,  elle  occuperait  le  cardia;  dans  la  seconde,  le  pylore.  De  plu>,  l'io- 
dite  de  l'urine  serait  un  indice  de  l'opportunité  des  alcalins,  t<uidis  que  l'aboo* 
dance  des  phosphates  et  oxalates  de  chaux  montrerait  (ju'il  y  a  lieu  de  recourir 
de  préférence  aux  acides  (Bulletin  de  thérapeutique,  51  juillet  1860,  p.  881.6 
sont  là  des  signes  assez  vagues,  et  on  peut  dire  que  jusqu'à  présentie  tàtonoenienl 
]Kîut  seul  sersir  à  dinérencier  ces  deux  indications.  J'ai  dit  plus  haut  quclesucrt 
et  les  limonades  constituaient  des  pierres  de  touche  à  intermger. 

D.  Limonade  nitro-muriatique.  On  sait  que  l'acide  nitro-muriatiqucoaeu 
régale  se  prépare  eu  chauflant  au  binn-maric  un  mélange  de  1  vohnne  d'acide  aw- 
tique  et  de  5  volumes  d'acide  chlorhydrique.  La  réaction  donne  naissance  à  ui 
liquide  très-volatil, qui  est  l'acide  hypochloroazotique  AzO-Cl*.  L'eau  régale  auK 
couleur  jaune;  elle  constitue  un  [toison  corrosif  des  plus  violents.  On  peut b 
faire  entrer  dans  la  confection  d'une  hmouade,  qui  a  les  propriétés  et  les  usage» 
des  autres  limonades  minérales  :  dermatoses  avec  prurit,  maladies  sypliilitiquef 
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rdbeDes  aux  moyens  ordinaires,  maladies  du  foie.  Je  dirai  cependant  que,  dans  ce 
cas,  on  emploie  moins  Tacide  nitro-muriatique  à  rintérieur  qu'en  bains.  Cette  pra- 
tique, recommandée  par  le  docteur  Lendrick,  est  en  usage  dans  Tlnde.  Ces  bains 
se  préparent,  au  dire  d'Âinslie,  avec  1  once  d'acide  pour  i  gallon  (environ 
5  litre»)  d'ean.  (Voy.  Percira,  vol.  1,  p.  433.)  Je  ne  sacliepas  que  ni  la  limonade 
m  ks  bains  nitro-nuiria tiques  aient  été  employés  chez  nous. 

E.  Limonade  phosphorique,  Pereira  s'exprime  de  la  façon  suivante  au  sujet  de 
la  Umonade  phospliorique  :  «  Elle  est  plus  douce  que  la  limonade  sulfurique,  plus 
inoCfensive  pour  les  fonctions  digestives.  On  lui  a  attribué  divers  effets,  qui  deman- 
dent à  être  vérifiés.  C'est  ainsi  que  Hecker  lui  concède  une  action  spéciale  sur  le 
système  nerveux,  action  à  la  fois  sédative  et  antispasmodique;  que  Leuten  consi- 
dièrc  l'acide  phosphorique  comme  ayant  une  utilité  particulière  dans  les  maladies  du 
système  osseux  ;  que  Sandelin  en  fait  un  stimulant  génital  énergi(|ue,  etc.  »  {Op. 
eU,y  p.  549.) 

On  a  préconisé  la  limonade  phosphorique  contre  la  lithiase  phosphatique,  dans 
l'espoir  de  suracidifier  le  phosphate  de  cliaux  et  d'augmenter  ainsi  sa  solubilité; 
dans  le  diabète,  contre  les  troubles  de  l'hystérie,  etc.  Tout  est  à  vérilier  à  propos  de 
ce  médicament  ;  mais  s'il  était  bien  constaté  que  l'acide  phosphorique  donne  du 
ton  au  système  et  relève  les  forces,  la  limonade  phosphorique  serait  préférable  à 
la  limonade  sulfurique  dans  les  fièvres  graves  avec  dépression  et  adynamie.  L'avan- 
tage qu'elle  a  d'être  mieux  et  plus  longtemps  tolérée  par  Testomac  mérite  aussi 
d*ètre  pris  en  considération.  Fonssagrives. 

IJHO:viA  L.  Genre  de  plantes,  de  la  famille  des  Aurantiacées,  dont  les  lleurs 
télra  ou  iientamères,  sont  construites  comme  celles  des  Orangers,  sinon  qu'elles 
n'ont  que  huit  ou  dix  étamines  et  des  loges  ovarieimes  uni  ou  biovulées,  au 
nombre  de  quatre  ou  cinq.  Ce  sont  des  arbustes  aromatiques  des  pays  chauds,  à 
leuilles  trifiliolées  ou  imparipeiuiées.  Le  I.  crenulata  Hoxb.  (PI.  corom.,  I,  86), 
0U  L.  acidissima  L.,  est  une  espèce  de  l'Inde,  aromatique,  tonique,  excitante,  ^'es 
leuilles  sentent  l'anis;  ou  les  emploie  contre  les  coliques,  la  dyspepsie,  l'épilep- 
sâe.  Le  L.  madafjascariensis  Lamk  (Dict.,  III,  517)  a  les  mômes  propriétés  stimu- 
lantes ;  on  l'appelle  vulgairementCots  J'Anis.  Le  L.  lanceolata  fournit  un  parfum 
musqué. 

Le  L.  citrifolia  W.  est  un  Glycosmis. 

Le  L.  trifoliata  L.  est  un  Tripliasia, 

LeL.  monophylla  DC,  plante  indienne,  usitée  comme  tonicpie,  antirhumatis- 
male,  est  VAtalanta  monophylla  DC.  H.  Brs. 

L.,  Gen.,  n.  534.  —  DC,  /Vorfr..  I.  530.  —  Rueede,  llort.  malab.,  IV,  t.  14.  —  Méb.  et 
-^  ,  Dict.,  IV,  119.  —  11.  Bx.,  De  la  fam.  des  Auront.  Thèse  de  Paris  tl855;,  33,  54.  — 
■  .,  Syn.  pi.  diaph.,  756. 


UQIOTVKE.  Principe  amer  renfermé  dans  les  pépins  des  oranges  et  des  ci- 
tions. La  limonino  se  présente  sous  forme  de  petits  cristaux  plus  solubles  dans 
l^akool,  l'acide  acétique,  la  potasse,  (jue  dans  l'eau,  l'éther  et  l'ammoniaque. 
"/acide  sulfuri(pio,  en  la  dissolvant,  prend  une  teinte  rouge;  si  l'on  verse  de  l'eau 
la  dissolution,  elle  en  précipite  la  limonine. 

Emo^^ICH.     Voy.  Behen. 

EavUE.     Voy.  Xyphosvres. 
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U%  {Linum  L.).  ^  I.  Botanique.    Genre  de  plantes  qui  a  donné  son  nomà  b 
tribu  ou  famille  des  Liiiées  ou  Linacées,  el  dont  les  caractères  sont  les  suivants. 
Les  Heurs  sont  ré|^ulicres  et  hermaphrodites.  Sur  leur  réceptacle  conve.vc  s'insèrent: 
UB  calice  de  cinq  sépales,  disposés  dans  Je  bouton  en  préfloraison  quinconciale,  cinq 
pétales  alternes,  caducs,  tordus  dans  la  prélloraison,  et  un  androcée  de  dix  éta- 
mines  monadelphes  à  la  base.  Cinq  d*entre  elles  sont  superposées  aux  sépales,  et 
fertiles  ;  leurs  lilets,deve[iu$  libres,  supportent  chacun  une  anthère  biloculaire,  in- 
trorse,  déhiscente  par  deux  ft-ntes  longitudinales.  Quant  aux  cinq  étaniines  superpo- 
sées aux  ])étales,  elles  demeurent  stériles  et  ne  sont  représentées  que  ])ar  des  petites 
languettes.  Le  gAiiécée  est  supère,  il  se  compose  d'un  ovaire,  surmonté  d'an 
style  à  cinq  longues  branches  dont  le  sommet  est  stigmatifere.  A  la  base  deTo^iire 
se  voit  un  disque  hypogync  de  cin({  glandes  oppositipétales.  L'ovaire  a  prinuti?e- 
ment  cinq  loges  superposées  aux  pétales  avec  deux  ovules  collatéraux,  insérés 
vers  le  haut  de  l'angle  interne,  descendants,  le  micropyle  étant  dirigé  en  liautet 
en  dehors  et  coifle  d'un  obturateur.  Mais,  plus  tant,  chaque  loge  se  trouve  sob- 
divisée  en  deux  demi-loges  uniovulées  par  une  fausse  cloison  qui,  née  de  la  pé- 
riphérie, s'avance  dans  Tintervallc  des  deux  ovules.  Le  fruit  est  une  capsule  qnin- 
qniloculaire,  à  déhiscence  septicide,  et  chaque  demi-loge  renfenne  une  graine 
descendante  dont  les  téguments  rerouvrent  un  embryon  entouiv  d*une  coadie 
ordinairement  mince  d'albumen.  Les  cotylédons   sont  chanms  et  la  radicule 
supère.  Les  Lins  sont  des  plantes  herbacées  ou  suflrutescentes,  qui  croisseutdans 
toutes  les  régions  tempérées  ou  chaudes  (extra-tropicales)  des  deux  mondes.  Leurs 
feuilles  sont  simples,  alternes,  rarement  opposées,  sans  stipules.  Leurs  fleurs 
sont  groupées  en  cymes,  tantôt  bipares,  tantôt  unijxires  et  par  suite,  simulant 
des  grappes.  Plusieurs  espèces  sont  employées  en  médecine,  surtout  la  première 
de  celles  que  nous  allons  énumérer. 

1.  Lin  ciLTi st ( Linum usilati.^simum L. , Spec. ,  o97. — DG. , FI.  fram;. . IV,  79^. 
—  Hlackw.,  Ilcrh.,  l.  180. — Kern.,  t.  100. — Sturm.,  Fasc.  20,  t.  12i.  (Veslune 
plante  anini«'llo,  à  racin«^  i^rolo,  siirniouléi*  d'une  lige  grélo,  olliltV,  cylimlriijue, 
glabre,  simple  ou  soiileniont  un  \)cu  ramifiée  dans  sa  portion  sujM'rioure,  dn^ssée. 
Les  feuilles  sont  alternes,  sossiles,  linéaires-lancéolées,  planes,  ai^^uios,  enlièn'?, 
a  bo!\ls  lisses,  glabres,  d'ini  vert  irlaupie,  avec  trois  nervures  lon-ituilinales  poa 
visibles  sur  la  lace  inlorieiire.  Les  feuilles  supérieures  sont  souvent  très-étroile>. 
subulées.  Les  ilours  sont  d'un  bleu  iKlle,  réunies  en  cvinos  coivinhifonnes  a" 
sommet  des  branches.  Le  calice  est  formé  de  cinq  sépales,  ovales-acurainés  ou 
prcs^pie  lancéolés,  membraneux  sur  les  bords,  pareourus  |>ar  trois  nervui\'5  longi- 
tudinales, persiflants.  La  corolle  a  do  grands  pétales,  trois  fois  plus  longs  que  le 
calice,  allcnuos  inférieurenienl  en  onglet,  obovés,  arrondis,  obtus,  écli ancrés  ou 
crénelés  au  sommet,  très-caducs.  Les  étaniines  sont  toutes  réunies  à  la  base  eii  un 
tube  un  peu  renllé.  Celles  (piisonl  fertiles,  sont  bien  plus  courh's  que  la  corolle; 
leur  anthère  est  sagitlée.  Celles  (jui  sont  stériles  sont  réduites  à  de  très-petites  lafl* 
guettes  blanches,  aiguës.  L'ovaire  est  ovoïde,  lisse,  luisant,  glabre,  atténué  W 
sommet  et  surmonté  des  cinq  branches  grêles  et  obtuses  du  style.  Le  fruit  tsl 
une  capsule  globuleuse,  acumiuéo,  égalant  îi  peu  près  le  calice,  brunâtre â la 
surface,  spongieuse  et  blanchâtre  à  riulérieur,  el  contenant  jusqu'à  dix  grainei 
descendantes.  Celles-ci  sont  seules  employées  en  médecine  ;  elles  sont  ovales- 
comprimées,  à  bords  aigus,  non  marginés;  brunes,  Irès-lisses  et  luisantes  à  1* 
surface.  Elles  se  composent  d'un  triple  tégument,  d'un  albumen  j»eu  éj>ais  et 
d'un  assez  gros  embryon,  à  radicule  supère,  à  cotylédons  légèrement  cbaruus  d 
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huileux.   Ce  sont  les  portions  intérieures  de  la  graine,  notamment  l'embryon, 
qui,  dans  leur  parenchyme,  renferment  la  matière  huileuse,  unie  à  de  l'aleurone. 
Quant  au  tégument  superficiel  de  la  graine,  il  est  formé  de  cellules  ili  paroi  peu 
épaisse,  qui  sous  l'influence  de  Teau  ont  la  propriété-  de  se  dilater  instantané- 
meut.  En  même  temps  ces  parois,  fort  écartées  les  unes  des  autres,  se  ramol- 
lissent et  s'épaississent  ;  et  c'est  ce  tissu  cellulaire  ainsi  modifié  qui  constitue  le 
mucilage  des  graines  de  Lin.  On  sait  que  la  plante  est  surtout  utile  à  l'industrie  et 
à  l'économie  domestique,  par  la  substance  textile  qu'elle  fournit  ;  celle-ci  est 
formée  par  les  fibres  libériennes  de  l'écorce.  Le  Linum  usilatissimum  est  cultive 
en  France  :  il  s'y  trouve  également  à  l'état  subspontané  ;  mais  il  n'est  pas  pro- 
bable qu'il  soit,  comme  on  l'a  dit,  une  plante  réellement  indigène.  Les  lins 
diaud  (ou  Lin  têtard),  froid  (ou  grand  Lin),  moyen  (Linum  médium  Desf.)  et 
humble.  {Linum  linmile  Mill.)  ne  sont  que  des  formes  ou  variétés  de  cette  espèce. 
IL  Lin  purgatif  (Linum  caiharticum  L. ,  Spec. ,  401 . — DC. ,  ¥L  franc.  ^W  y  801 . 
— B4RREL., iro».,  liG5,  fig.  1. — Engl.Dot.,  t.  382.  —  Cathartolinonpratense 
RiiCHR.,  Icon.,  VI,  t.  525,  iig.  5153)  est  le  type  d'une  section  particulière  de  ce 
genre  {Caiharlolinum  Grisb.,  Spicil.  fl.  rum,,  ii5),  caractérisée  par  des  feuilles 
Imposées,  sans  glandes  à  leur  base.  C'est  une  petite  herbe  annuelle,  haute  d'un 
on  quelques  décimètres,  à  tige  plus  ou  moins  couchée  à  sa  base,  puis  redressée, 
très-gréle,  partagée  à  partir  d'un  niveau  variable  en  branches  dichotomiques  té- 
nues. Les  feuilles  sont  étalées,  planes,  uninerves,  bordées  d'aiguillons  menus,  les 
inférieures  oblongues-obovales  ;  les  supérieures  lim'aires-lancéolées.  Les  fleurs 
sont  petites,  blanches,  réunies  en  cymes  pauciflores,  dichotomes,  ou  plus  ou  moins 
irrégulières.  Leur  calice  est  formé  de  cinq  sépales  elliptiques-subulés,  bordés  de 
glandes  stipitées,  parcourus  par  une  nervure  dorsale  épaisse.  Les  pétales  sont  une 
fois  plus  longs  que  les  sépales,  obovales,  souvent  émarginés.  L'ovaii*e,  globuleux, 
est  surmonté  d'un  style  à  branches  capitées.  Le  fruit  est  une  capsule  globuleuse, 
Egale  au  calice,  renfermant  des  graines  comprimées  et  non  marginées.  Cette 
petite  herbe  est  commune  en  France,  dans  les  prés  humides,  les  clairières  des 
bois,  des  plaines  et  des  montagnes,  le  bord  des  chemins  herbeux  et  des  marécages; 
olle  commence  ù  fleurir  en  mai  et  en  juin. 

A  côté  de  CCS  espixjes,  il  faut  en  citer  quelques-unes  qui  sont  peu  employées  : 
les  L.  Lewiskii  Punsir,  de  l'Amérique  du  Nord,  perenne  L.  de  Sibérie,  austria- 
mm  L.  (L.  aureum  DC.  —  L.  corymbulosum  Reichs.),  d'Europe,  qui  sont  des  es- 
pèces textiles  ;  le  L.  aquilinum  Mol.  (L.  Chamissonis  Sciiid.)  ou  Yango  du  Chili, 
irité  dans  ce  pays  comme  digestif,  stomachique,  carminatif;  le  L.  selaginoides 
Uni,  employé  dans  les  mômes  contrées  comme  apéritif  et  amer,  digestif. 

Le  Lin  Radiole  est  devenu  le  type  du  genre  Radiola,  dont  les  fleurs  sont  télra- 
nères. 

Le  Lin  bâtard  ou  muvage  est  le  Garou  (Daphne  Gnidium), 

Le  Lin  de  la  Xauvelle-Zélande  est  le  P/iormium  tenax  Forst. 

Le  Lin  des  marais  est  une  Linaigrette  (Eriophorum) . 

Le  Lin  de  lièvre,  une  Cuscute,  le  Cuscuta  EpiUiymum,  encore  nommée  Lin 
mmdit 

La  Linairc  vulgaire  et  l'Achillée  Ptarmique  portent  encore  le  nom  de  Lin  sau- 
mge.  H.  Bn. 

L,  Gen.,  n.  581)  (part.).  —  G^nT».,  Fruct.,  IL  1  iO,  t.  112.  —  La»,  llluntr.,  t.  219.  - 
but.,  Gen.,  n.  r,05<>.  ~  Gdib.,  Drog.  aimpL,  éd.  4,  IH,  509.  —  Méo.  et  Del.,  Dict.,  IV,  122. 
-  K.,Prodr.,  1, 425.— îlicH.  (A.),  in  Dut.  de  médec.  (en 59  vol.),  XVIII,  117;  fUém.,  éd.  4,  II, 
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493.  —  GnEîi.  et  Godb.,  FI.  deFr.,  I,  279.  —  Pebeira,  Elem,  Mal.  med.,  éd.  3,  1,  p.  Il 
—  Li>DL.,  FI,  med.,  129.  —  Rose:<th.,  Syn.  pL  diaphor.,  892.  —  R£v.,  in  FI  miû. 
du  XIX*  siècle,  II,  239.  —  H.  B:f,  ap.  Pateb,  Uç.  sur  les  fam.  nat.,  395. 


g  II.  Pharmacologie.  Daus  Ic  liii,  les  graines  seules  offrent  ici  de  l'intml 
Elles  contiennent  une  très-grande  quantité  d*huile  grasse  et  de  mucibge. 
Ce  mucilage  existe  spécialement  dans  le  tégument  propre  de  la  graine, 
tandis  que  c*est  Tamande  qui  fournit  Thuile.  Lu  graine  de  lin  contient  :  mucu> 
végétal,  exlractif,  sucre,  amidon,  cire,  résine  molle,  matit-re  colorante  jaune, 
gomme,  albumine,  huile  grasse  et  différents  sels.  La  graine  de  lin  est  le  médi< 
cament  émoUient  par  excellence;  le  mucilage  et  Thuile  contribuent  Tun  et  Tautre 
à  ses  pro])riétés.  Le  mucilage  en  forme  la  cinquième  pai'tie  environ,  et  est  com- 
posé de  moitié  gomme  soluble  dans  Teau  froide,  analogue  à  Tai-abine,  et  nioitir 
gomme  non  soluble  se  gonflant  dans  Teau  bouillante  à  la  manière  de  la  bassorine. 
La  proportion  d'huile  varie,  suivant  M.  Meurein,  de  52  à  58  pour  100. 

Voici  les  différentes  formes  phannaceutiques  sous  lesquelles  la  graine  de  Un  est 
employée. 

Mucilage  de  lin.  Graine  de  lin,  1  partie;  eau,  5  parties.  On  fait  digérer  pen- 
dant quelques  heures  et  on  passe.  (Codex,) 

Tisane  de  lin.  Graine  de  lin  iO  grammes,  eau  bouillante  lÛOO  grammes.  Oo 
laisse  infuser  pendant  une  demi-heure,  et  on  passe.  (Ccxiex.)  Cette  boisson  peut 
être  préparée  à  froid  ou  par  macération  ;  dans  ce  cas  elle  est  plus  agréable  au 
goût.  Le  contact  de  la  graine  avec  Teau  froide  doit  alors  être  prolongé  plus  long- 
temps. 

Lotion  ou  lavement  de  graine  de  lin.  On  fait  bouillir  i  0  grammes  de  graine 
de  lin  pendant  un  quart  d'heure  dans  une  quantité  d*eau  suirisante  pour  obtenir 
un  demi-litre  de  [;roduit  ;  on  passe. 

Poudre  ou  farine  de  graine  de  lin.  Pour  la  préparer  on  prend  la  «rraine  sé- 
parée de  la  poussièi'o  à  l'aide  d'un  crible  métallique  et  |  rivco  par  le  Iria^ic  do 
corps  étrangers  (]ui  1  accompagnent  quelquefois,  et  on  la  sèelie  à  létuve.  i)nla 
pile  ensuite  par  contusion  dans  un  mortier  de  fer  où  on  la  p^lvéri^e  à  laide  d'un 
moulin  à  noix  d'acier  et  à  arêtes  tranchantes;  on  passe  la  poudre  àtraveiiun 
tamis  en  toile  niétalliiiue.  [Codex.)  La  farine  de  lin  doit  coritenir  toute  la  graine, 
amande  et  speriiiodrme  ;  elle  doit  être  récemment  préparée  pour  éviter  la  iiinci- 
dite  de  l'huile.  Elle  est  douce  au  toucher  et  reste  en  masse  ([uand  ou  l'a  j»resMy 
dans  la  main;  elle  forme  énnilsion  avec  l'eau,  et  ne  bleuit  pas  (juand  on  ajoute 
au  mélange  de  la  teinture  d'iode. 

Les  j:)harmaciens  doivent  toujours  faire  préparer  chez  eux  la  farine  de  lin  qui 
doit  être  employée  à  la  préparation  des  calaplasmes.  Celle  du  commerce  est  .sou- 
vent falsifiée;  on  la  mélange  de  tourteau  de  lin,  de  son,  de  sciure  de  bois,  etc.  U 
meilleure  de  toutes  les  épreuves  consiste  à  épuiser  la  farine  de  lin  par  l'élhcr; 
elle  doit  fournir  55  pour  100  d'huile. 

Cataplasme  de  farine  de  Un.  Farine  de  lin  récente  00  içramraes,  eau 
250  grammes.  On  délaye  la  farine  avec  l'eau  dans  un  poêlon  ;  on  agile  sur  le  leu 
jusqu'à  ce  qu'elle  soit  cuite  et  qu'elle  ait  communiqué  à  la  niasse  une  consistance 
de  pâte  assez  épaisse  et  tenace.  Lorsqu'on  ajoute  à  cette  niasse  1 0  grammes  d'on- 
guent basilicum,  on  obtient  le  cataplasme  maturatif.  Pour  avoir  le  catapl(Uiat 
calmant^  on  renqdace  l'eau  ordinaire  par  une  décoetion  de  lêtes  de  pavots  et  de 
feuilles  de  jusquiame,  ou  on  arrose  de  laudanum  la  surface  du  c^itaplosiue avant 
de  l'appliquer. 
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Les  farvies  émollientes  sont  un  mélange,  à  partie  égale,  de  farine  de  lin,  de 
fiurine  de  seigle  et  de  farine  d'orge. 

V huile  de  lin  qu'on  retire  à  froid  de  la  graine  est  quelquefois  employée  en 
médecine.  L'huile  de  lin  ainsi  obtenue  est  douce  et  bien  différente  de  celle 
qu'on  fabrique  par  l'expression  à  chaud  pour  les  besoins  des  arts.  C'est  une  huile 
siccative  qui  s'altère  promptement  et  qu'on  doit  renouveler  souvent.  Elle  est  lim- 
pide, d'un  jaune  foncé,  d'une  densité  de  0,955;  elle  est  émolliente  et  légèrement 
laxative,  on  la  prescrit  en  lavement  à  la  dose  de  50  à  100  grammes.  Elle  sert 
aussi  à  la  fabrication  des  bougies.  (Voy,  Bougies.) 

T.    GOBLEY. 

g  111.  Thérapeutique.  1°  Lin  cultivé.  Bien  que  la  graine  de  lin  soit,  dit-on, 
employée  comme  aliment  chez  certaines  peuplades  sauvages,  on  doit  la  considérer 
comme  peu  convenable  pour  l'alimentation.  L'auteur  de  ïHistoria  plantarum^ 
J.  Bauhin,  d'après  Cazin,  raconte  que  l'usage  d'un  pain  fait  avec  les  semencesde  lin, 
pendant  une  famine  à  Middelbourg,  amena  des  troubles  du  côte  des  voies  diges* 
tives,  avec  bouflissure  de  la  face.  Le  tourteau  de  lin  est  néanmoins  donné  en  nour- 
riture aux  bestiaux  et  aux  volailles,  et  l'on  comprend  que  chez  les  animaux  qui  le 
digèrent,  les  parties  grasses  assimilables  dont  il  est  imprégné  le  rendent  propres  à 
l'engraissement. 

En  thérapeutique,  les  graines  de  lin  sont  employées  à  l'intérieur  et  à  l'ex- 
térieur. 

La  tisane  de  graines  de  lin  est  légèrement  diurétique,  propriété  qu'elle  doit 
surtout  à  la  présence  de  quelques  sels  de  potasse  découverts  ])ar  Yauquelin  dans 
le  mucus.  Elle  est  aussi,  et  surtout,  adoucissante.  Sous  ces  deux  rapports,  elle 
convient  principalement  dans  les  affections  gastro-intestinales  de  nature  inflam- 
matoire, et  dans  certaines  maladies  des  voies  urinaires,  telles  que  la  néphrite,  la 
cystite,  la  biennorrhagie,  etc.  Enfin,  on  peut  la  considérer  comme  relâchante; 
mais  c'est  surtout  l'huile  de  lin  qui  jouit  de  cette  propriété.  Aussi  est-il  souvent 
avantageux,  quand  l'emploi  soutenu  de  la  macération  des  semences  n'amène  pas 
la  liberté  du  ventre,  de  recourir  à  l'ingestion  de  l'huile  soit  le  matin  h  jeun,  soit 
arant  le  repas,  à  la  dose  de  une  ou  plusieurs  cuillerées  à  bouche.  Il  est  donc  naturel 
qu'on  ait  eu  recours  à  ce  moyen,  et  qu'on  s'en  soit  bien  trouvé,  contre  les  vers  in- 
testinaux et  dans  certains  cas  d'hémorrhoïdes,  d'obstruction  stercorale,  d'iléus,  etc.  ; 
mais  il  est  permis  de  douter  de  son  efficacité,  sinon  au  titre  banal  de  laxatif  et 
d'adoucissant,  dans  les  phlegmasies  du  poumon  et  de  la  plèvre,  malgré  l'autorité 
de  Baglivi  et  de  quelques  autres. 

La  graine  de  lin,  comme  relâchante,  peut  être  donnée  en  nature  à  la  manière 
du  son.  On  prend  une  cuillerée  à  dessert  de  semences,  soit  légèrement  écrasées, 
aoit  entières,  au  commencement  du  repas  ou  le  matin  à  jeun. 

Les  lavements  de  décoction  de  graines  de  lin  sont  précieux  dans  les  cas  de  con- 
Itîpation  occasionnée  principalement  pr  le  durcissement  des  matières.  Ils  agissent 
également  comme  antiphlogistiques,  surtout  quand,  donnés  en  petite  quantité, 
is  peuvent  être  retenus  ])ar  l'intestin.  Il  nous  arrive  assez  fré(|uemment  d'admi- 
nistrer en  demi-lavement  la  farine  de  semences  de  lin  elle-même  à  l'état  de  cata- 
plasme semi-liquide.  Cette  bouillie,  indépendamment  de  ses  propriétés  ado'jcis- 
lantes,  a  l'avantage  de  se  mêler  aux  matières,  de  s'interpser  entre  leurs  parties 
lures  et  de  facihter  les  garde-robes,  mieux  que  la  simple  décoction.  Elle  réussit 
bien  dans  les  cas  de  bourrelet  hémorrhoidal.  Le  lavement  d'eau  de  graine  de  lin 
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un  peu  épaisse  est  aussi  un  véliicule  commode  pour  l*introductH>n,  dans  le  Tecb% 
de  substances  peu  solubles,  ou  dont  le  contact  trop  direct  avec  la  muqueuse  pour- 
rait avoir  des  inconvénients. 

On  connaît  Tusago  si  frétpient  de  la  farine  de  graine  de  lin  sous  forme  de  cata- 
plasmes. Mais  il  ne  sera  question  de  ce  mode  d'emploi  qu'à  l'article  où  les  diven 
genres  de  cata)dasmc  seront  étudiés  et  comparés.  (Voy.  Gatâplasve.) 

Enfin,  on  prépare  avec  la  décoction  de  graine  de  lin  des  bains  locaux  ou  géné- 
raux. Les  derniers  sont  peu  employés,  bien  qu  ils  soient  de  nature  à  rendre  les 
mêmes  services  que  Teau  de  son  ;  mais  on  a  recours  fréquemment  aux  premien 
dans  les  cas  d'affections  cutanées  plus  ou  moins  compliquées  d'inflammi- 
tion.  Â  cet  égard  il  faut  savoir  que  certains  eczémas,  certaines  dartres,  peuveMl 
se  trouver  assez  mal  du  contact  prolongé  de  l'eau  de  graine  de  lin,  tandis  qulb 
seront  favorablement  modifiés  par  un  autre  liquide  adoucissant,  tel  que  l'eau  de 
son  ou  d'amidon.  C'est  rtxpérience  individuelle,  rexpérience  du  cas  lui4iièiDe, 
qui  devra  guider  le  praticien. 

2®  Lin  catharti(jtte.  Cette  plante,  recommandée  surtout  [>ar  Linné  ooime 
purgative,  a  été  dotée  par  les  auteurs  de  vertus  médicinales  très-diverses  ;  on  Fi 
notamment  regardée  comme  antiarlhritique  et  comme  diurétique.  Sa  seule  pn- 
priété  incontestable  est  celle  de  purger,  et  les  indications  de  son  emploi  se  tinit 
uniquement  des  états  pathologiques  auxquels  convient  la  purgation.  Qu'elle  aï 
réussi  contre  l'hydropisic,  contre  les  vers  intestinaux,  contre  la  goutte,  onpent 
le  croire  volontiers  ;  mais  il  est  douteux  que  le  résultat  n'eût  pas  été  obtenu  aiee 
d'autres  substances  purgatives.  En  un  mot,  comme  l'ont  dit  Costc,  Wilmel,  Wmk 
ters,  Loiseleui-Deslongchamps,  le  lin  cathartique  est  un  bon  succédané  èi 
séné. 

Comme  il  passe,  ^  tort  ou  à  raison,  \)o\ir  déterminer  aisément  la  flatulence,  m 
l'associe  fréquemment  aux  carminatifs,  li  la  badiane,  au  cardamome,  cecpiii 
d'aillours  l'aviuilage  d'en  corriger  le  goût  amer  et  nauséabond. 

On  l'oniploio  on  fouilles  à  la  dose  de  8,  10,  15  grammes,  infusée  dans  i  litre 
d'eau  bouillante,  ou,  comme  en  Irlande,  dans  la  bière  et  le  vin.  La  poudre  * 
prend  à  la  dose  de  1  à  4  granimos.  On  préparc  aussi  un  extrait  aqueux  qui  peut 
être  administré  à  la  dose  do  25  à  50  centigrammes.  A.  H. 

lilVlCRE  (Tno)iAs),  en  latin  Linarer,  mérite  i\  plusieurs  titres,  comme  non? 
allons  le  voir,  la  reconnaissance  de  la  postérité.  Xo  à  Cantorbéry,  vers  ii60,H 
suivit  d'abord  les  cours  do  l'univorsilé  d'Oxford,  puis  se  rendit  en  Italie  jwur se 
perfectionner  dans  la  connaissance  dos  langues  anciennes.  Là,  il  étudia  le btni 
sous  le  ci'lobrc  Ange  Polition  et  lo  grec  sous  IK'métrius  Chalcondylas ,  un  ik> 
réfugiés  do  (]onstanlinople,  et  devint  le  plus  babile  grammairien  desonttinp? 
dans  ces  deux  langues.  Riche  de  ce  premier  fonds,  il  voulut  approtbndir  la  pliil»* 
Sophie  et  la  médecine  grecques,  surtout  dans  Galion,  dont  il  devait,  plus  tard,  in- 
duire plusieurs  ouvrages  importants.  Do  retour  en  AnglcteiTo,  il  devint  succesa* 
vement  médecin  des  rois  Henri  VU,  Henri  VIII  et  de  la  princesse  Marie.  En  mci* 
temps  qu'il  se  faisait,  comme  ])ratioien,  la  plus  brillante  réputation,  il  s'ot'CD|w' 
ardemment  des  progrès  de  la  médecine,  venant  en  aide,  de  ses  conseils  et  de^ 
bourse,  aux  étudiants  qui  montraient  d'heureuses  dispositions.  Mais  cen'fft|* 
tout,  il  enleva  au  clei*gé,  alors  seul  on  possession  de  ce  privilège,  le  droit  de (^ 
féfor  les  grades  on  médecine  ;  dans  ce  but,  il  fonda  avec  l'aide  du  fameux  camin* 
Wolsey,  le  collège  royal  de  médecine  de  Londres,  dont  la  création  fut  aulonitt 
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fettrcs  pAtentes  du  roi  datées  de  l'année  1518,  et  sanctionnées  par  le  Parle- 
Beat.  Il  fut  expressément  spécifié  que  personne  ne  pourrait  exercer  la  médecine 
9n  Angleterre  qu'il  n  eût  été,  auparavant,  examiné  par  le  président  du  collège  et 
ms  des  élus,  ce  dont  il  dcNait  pouvoir  présenter  les  preuves  testimoniales. 
Buient  exceptés  les  gradués  de  Tune  des  deux  universités  d*Angleterre,  ce  qui 
ear  conférait  un  titre  pour  pratiquer  dans  tout  le  ropume  jusqu'aux  limites 
l'iui  rayon  de  7  milles  de  Londres.  Le  collège  devait  exercer  une  sur\'eillancc 
nr  l'exercice  de  la  médecine,  mais  particulièrement  sur  la  vente  des  remèdes  dans 
iondres.  Premier  président  de  cette  Société,  Linacre  la  réunissait  dans  sa  mai- 
ion,  qu'il  lui  légua  après  sa  mort.  Enfin  il  fit  le  fonds  de  trois  chaires  de  médecine, 
leax  à  Oxfonl  et  une  à  Cambridge,  avec  mission  spéciale  d'expliquer  Ilippocrate 
st  Galien  aux  étudiants. 

Par  ses  traductions,  par  ses  tendances,  Linacre  peut  être  considéré  comme  un 
les  restaurateurs  de  la  doctrine  hip}K>cratiquc  à  cette  belle  éj>oque  si  bien  nom- 
née  époque  de  la  Ucnaissance.  Cet  illustre  savant  succomba  aux  progrès  d*une 
iSection  calcuieuse  le  30  octobre  1524,  à  l'ilge  de  soixante-quatre  ans. 

Au  point  de  vue  de  la  médecine,  linacre  n'a  laisse  que  la  traduction  de  qucl- 
lues  traités  de  Galien,  écrits  dans  un  style  qui  faisait  l'admiration  d'un  juge  sévère 
St  aatorisé,  le  savant  Krasme.  Nous  ne  citons  que  ces  traductions,  laissant  de  côté 
M  ouvrages  {grammaticaux.  De  sanitate  tuerula.  —  De  methodo  medendi.  — 
De  inœquali  temperie.  —  De  sympUmiatum  differentiis,  —  De  symptoniaium 
flBMw.  —  De  naUtralibus  facuUatibiis.  —  De  puhuum  usu,  —  De  tempera- 
wutnûs.  Quelques-uns  de  ces  ou\Tages  ont  été  imprimés  de  son  vivant,  mais  le  plus 
grand  nombre  après  sa  mort.  Ils  figurent  à  leur  place  dans  la  plupart  des  traduc- 
tions latines  de  Galien,  à  cause  de  leur  élégance  et  de  leur  fidélité.       E.  Bgd. 

IJ\\%IBE  [Linaria  Touiuief.)  Genre  de  Dycotylédones  appartenant  k  la 
funille  des  Scrophularinées.  Établi  par  Tournefort,  ce  genre  fut  confondu  par 
linné  avec  les  Antirrhinum  ;  mais  il  s'en  distingue  par  des  caractères  assez  sail- 
fcnts  pour  que  de  Jussieu,  de(]andolle,  et,  après  eux,  les  botanistes  modernes. 
Tenaient  séparé  d'une  manière  définitive.  La  présence  d'un  éperon  â  la  corolle 
et  celle  de  deux  ouvertures  régulièrement  percées  au  sommet  ou  sur  les  côtés 
4e  la  capsule  soit  par  la  chute  de  petites  valves,  soit  par  celle  d'opercules  circu- 
hires,  sont  les  principaux  caractères  différentiels  des  Linaires.  Elles  ont  d'ailleurs, 
comme  les  Antirrhinum:  un  calice  quinque-paitite ;  une  corolle  personée,  le 
plus  souvent  ferinéj  à  la  gorge  par  une  sorte  de  palais  ;  4  étamines  didynanies  ; 
■ne  capsule  ovoïde  ou  globuleuse  à  2  loges  presque  égales.  Les  graines  sont  ovi- 
fanes  ou  discoïdes,  entourées  d'une  aile  membraneuse. 

Les  Linaires  sont  des  plantes  herbacées,  rarement  sous-frutescentes.  Les  espèces 
*  sont  nombreuses,  mais  quelques-unes  seulement  ont  été  regardées  comme  offi- 
cinales. Les  Linaria  iriphylla  Mill.,  spuria  Mili..,  Elatine  Mill.  et  qfmballaria 
"ïU,  étaient  employées  comme  vulnéraires  et  résolutives.  La  plus  usitée  de  toutes 
^i\c  Linaria  vultjaris  Mill.,  al)ondanimenl  répandue  dans  prescjue  toute  TEu- 
^^,  Ses  |.ropriétés  diurétiques  lui  avaient  lait  donner  le  nom  iVVrinaria,  Aussi 
'employai t-on  contre  les  obstructions  des  viscères  :  on  en  faisait  aussi  un  on- 
Pïent  qu'on  appliquait  sur  les  hémorrhoïdes.  C'est  la  seule  Linaire  qui  soit  restée 
^'Hîore  dans  quelcpics  pharmacopées  allemandes. 

TocB!ctroBT,  //I5//7.,  iC8.  —  Jussieu,  Getier.  Plant.,  p.  120.  —  DC,  Flore  Franc.,  Ilî,  582. 
■^  CiATA55Cs,  Blonogr.  des  Antiirhinées,  p.  01.  Plaxchox. 
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(James).     Médecin  anglais,  qui  eut,  dans  la  seconde  moitié  du  dernier 
siècle,  une  grande  et  légitime  réputation.  Après  avoir  été  reçu  docteur  à  Edim- 
bourg en  1748,  il  navigua  longtemps  sur  les  vaisseaux  de  TEtat,  devint  ensuite 
médecin  de  l'Iiôpital  de  Hasler  et  mourut  à  Gosport  le  13  juillet  1794  dans  un 
âge  assez  avance.  Doué  d*un  remarquable  génie  d'observation,  Ljnd  a  su  dé- 
brouiller le  chaos  dans  lequel  était  plongée  l'iiistoire  du  scorbut.  Cette  maladie, 
surtout  depuis  la  déplorable  élucubration  d'Eugalen,  était  regardée  comme  une 
sorte  de  protée  pathologique  venant  insidieusement  compliquer  la  plupart  des 
maladies.  Lind  ht  voir  qu'il  s'agissait,  au  contraire,  d'une  maladie  tout  à  fait 
spéciale,  dévelop[)ée  dans  des  conditions  déterminées  et  sous  des  inÛuences  ex- 
térieures ;  il  démontra  ([ue  le  i'roid  humide  en  est  la  cause  principale,  que  U 
mauvaise  nourriture,  les  chagrins,  la  misère  et  les  conditions  hygiéniques  fâ- 
cheuses qu'elle  entraîne  à  sa  suite,  en  sont  les  adjuvants  ordmaires  ;  enlin,  il  fit 
connaître  avec  une  remarquable  précision  les  symptômes  et  le  traitement  de  celle 
maladie.  A  part  quelques  explications  humorales,  sacrifice  indispensable  au\ 
idées  du  tcm|'S,  le  traité  du  scorbut  est  encore  aujourd'hui  Tune  des  meilleures 
monographies  que  Ton  possède  sur  ce  sujet. 

Dans  son  essai  sur  les  maladies  des  Européens  dans  les  pays  chauds,  il  insista 
beaucoup  sur  les  elîets  nuisibles  de  l'air  marécageux  et  montra  les  dangers  delà 
saignée  dans  les  fièvres  de  ces  régions.  Son  traité  sur  les  maladies  des  gens 
déniera  rendu  d'immenses  services  à  la  marine  et  peut  être  mis  à  côté  du 
célèbre  ouvrage  de  son  compatriote  et  contemporain  John  Pringle  sur  les  mala- 
dies des  armées. 

On  doit  à  Lind  les  ouvrages  suivants,  dont  ceux  que  nous  avons  rappelés  sont 
encore  consultés  avec  fruit. 

1.  De  viorbis  venereis  localibus.  Th.  d'Edinb.,  1748,  in-8'.  Réimpression  dans  le  Thé- 
saurus disp  U.  lùlincnsiiun  de  Sincllio,  t.  1,  p.  ")81.  Edinb.,  1778,  in-b".  —  II.  A  Treatuc 
on  Scurvi/,  in  TItrcc  Parts,  contaiulng  an  Incjuirt/  into  the  Salure,  Causes  aud  Cure  *»{  ihd 
Discasc,  lie.  Kdiitbur^li,  17r)5,  in-8'';  Lond.,  1750,  in-S-^  ;  ii)id.,  177'2,  in-N\  Trad.  Ir.  ^-it 
ce  titre  :  Traite  du  scorbut  divise  en  7)  i>arties,  etc.  (avec  lalrailiut.  du  Iraité  du  scoi"tnit 
par  Boorliaavc  et  les  connnent.  de  van  Swieteu).  Paris,  1750,  "2  vol.  iii-l*2;  ibid.,  t771, 
2  vol.  iu-12.  Trad.  alleui.  par  .1.  N.  Pelzold.  Leipzi^s  1775,  in-8''.  —  III.  An  Essay  (»u  Ihi 
mosl  E/feetual  Mcans  of  ]>rcservin(/  thc  ïlcalth  of  Sramen  in  llie  Royal  Savy.  Eiiinb..  IT-'T. 
in-S»;  il.id.,  ITOr).  in-8°;  il.id.,  17'7i,  in-8».  Trad.  fr.  Paris,  1758,  in-l^.— IV.  Ti/o^7x^> 
on  Fevcrs  and  Infections.  Lond.,  1703,  in  8".  Trad.  Ir.  par  Fouquet.  Moiitp.,  I78l,  iii-S°; 
Genève,  17l>8,  iii-8''.  —  V.  An  Essay  on  Discases  incidenlal  to  Europeans  in  Ilot  Climatc'^ 
wUli  thc  Mclhod  of  prevcntiny  tlieir  Fatal  Conse(/urnecs,  etc.  Loiid..  1"08,  iii-8^;  ilil- 
1771,  in-8^  ibid.,  1775,  in-8»  ;  ibid.,  180S,  in-S»,  etc.  Trad.  fr.  par  Tliion  de  la  Cliaum-;- 
{avec  notes).  Paris,  1785,  2  vol.  ni-12.  Trad.  alleni  i)ar  J.  N.  Pelzold.  Pifxa,  1775,  iu-8. — 
VI.  Treattsc  on  tlie  Putrid  and  llenwtting  Fen-Fever  wliick  raged  al  Denyal  ,170J  .  Loi.il.. 
177'J,  in-l*2.  — VII.  Cinq  ou  six  niémoires  sur  divers  sujets  de  patholoi^jie  et  de  Ihêrapeutiijue. 
In  Jjjndon  Uniecrsal  Magazine.  E.  Dod. 

LI^'DE^  (.lon.-A>TOx\.  v.\N  der),  médecin  éruditdu  dix-septième  siècle,  naqull 
le  IT)  janvier  HiOO,  à  Encklniyseu,  où  sou  p''re  exerçait  la  médeoine  et  remplis- 
sait eu  même  temps  les  ionctionsde  directeur  du  collège.  Ses  humanités  termi- 
nées, Liuden  alla  étudier  la  médecine  à  Levde,  et  se  lit  recevoir  docteur  à  FraïU'ktT 
en  1(>30;  c'est  dans  celte  ville  (pi'il  fut  i'apj>elé  iieui'  ans  plus  tard,  alors  <}iril 
s'était  l'ail  nue  horme  réputation  de  praticien  à  Amsterdam,  et  il  lut  chargé d y 
enseigner  lesdiiïéreules  hraiiches  de  la  médecine.  Euliu,  ses  succès  dans  rensei- 
gnement lui  valurent  l'hoinieur  d'être  choisi,  en  1G51,  pour  occu[>er  la  chaire  île 
médecine  dans  la  célèbre  uni\ersité  de  Leyde,  et  il  rem|)lit  ces  lonctions  jiis*juà 
ré|K>4Uo  de  sa  mort,  arrivée  le  b  mars  IGOî. 
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Linden  s*occiipa  beaucoup  de  bibliographie,  et  Ja  science  lui  doit  le  premier 
recueil  important  de  ce  genre.  Voici  le  jugement  qu'en  porte  Haller ,  juge  aussi 
eompétent  qu'impartial.  Son  livre,  dit-il,  ne  donne  que  les  titres  des  ouvrages  en 
htin,  laissant  de  côté  les  dissertations  académiques.  Bien  qu'il  soit  un  peu  sec,  ^ 
paisque  Tauteur  ne  dit  pas  un  mot  des  ouvrages  eux-mêmes,  de  leur  contenu, 
de  leur  valeur,  il  n*en  est  pas  moins  très-utile.  Linden  fut  puissamment  aidé  dans  ce 
¥ute  travail  par  quelques  amis,  Pedro  Neurat  (de  Madrid),  Carlo  OlFredo  (de  Pa- 
doue),  Fervaques  (de  Bruxelles),  et  quelques  médecins  allemands.  Malgré  le  nom- 
bre des  ouvrages  qu'il  relate,  il  y  a  cependant  quelques  omissions,  quelques  erreurs 
dedates,  quelques  répétitions;  mais,  au  total,  ces  fautes  sont  rares,  et  Haller  ajoute 
celte  pluTïtse  remarquable  de  modestie  :  «  Neque  ego  tmquam  hanc  bïbliothecam 
ÈoierabiUm  (la  Biblioth.  med.-pract.)  perfecissem  nisi  a  Limi-^nio  adjutus  fuis- 
tem.  i  On  doit  encore  à  van  der  Linden  une  édition  gréco-latino  d'Ilip{K)crate,  en 
StoI.  in-8'',  qui  eut  un  grand  succès,  dû,  il  faut  l'avouer,  en  giande  partie  à  la 
commodité  du  format  et  h  la  beauté  de  l'inqiression.  H  adonné  aussi  une  édition  de 
Celse  assez  médiocre.  A  rcxcmple  de  de  le  Boë,  son  célèbre  compatriote  et  collègue 
i  l'université  de  Leyde,  van  der  Linden,  malgré  son  amour  pour  l'antiquité,  s'était 
rattaché  à  l'école  chimiatri({ue  issue  de  Paracelse  cl  de  van  Helmout.  Aussi  a-t-il 
nçu,  comme  praticien,  quelques  traits  un  peu  émoussés,  il  faut  le  dire,  du  mordant 
fiuy-Patin,  qui  lui  portait  quelque  amitié  en  faveur,  sans  doute,  de  son  grec  et  de 
•on  érudition,  et  le  regardait  a  comme  plus  honnête  homme  qu'il  n'était  éclairé.  » 
Voici  la  liste  de  ses  principales  publications  : 

l.  Universœ  medicinœ  compendium,  decem  disputationihun  jtroposUum.  addita  eut  cen- 
tiaria,  etc.  Fraiieker.  1C30,  iri-4". —  IL  Manuductio  ad  medicinam.  Arastelod.  1037,  in-8*. 
Lovani,  1650,  in-12«.  (La  première  édition  de  ce  U^ité  parut  en  tête  de  la  première  édition 
de  rouvra^'e  suivant.)  —  lll.  De  scriptis  medicis  L.  IL  Amstelod,  1637,  in-8,  ibid..  1051, 
iB-8,  etc.  (A  éU^  refondu  par  Mcrcklein  sous  le  Xiive  ÎÀndenus  renovalm.)  — IV.  Medulla 
medicmœ  partibus  quatuor  comprehcnsa.  Prœmissa  sunt^  etc.  Franekcr,  1642,  in-8.  —  V. 
DÎBêeri.  de  lacté.  Groningiu.  1055,  in-16.  —  YI.  Selecta  medica.  Lugd.  Datav.  1650,  in-4«.  — 
VII.  De  hemicrania  menstrua.  Ibid.,  1660,  in-4'.  —  YIII.  Meletemata  medicinœ  hipjM- 
rraiicie.  Ibid.,  1660.  in-1,  et  Francof.  1672.  in-l.  —  IX.  Hippocralis  de circuilu  satiguinis. 
Ibid.,  1661.  in-4».  —  X.  Hippocrad»  coi  opéra  omnia.  Ibid.,  166  ,  2  vol.  in-8,  el  Veneliis, 
1664,  in-4.—  XI.  Édit.  de  Celse.  Luj,'d.  Batav.  1657,  in-12,  et  ibid.,  1665,  in-ri.  —  XII.  Édit. 
de  Spigel.  Amstelod,  10i5,  3  vol.  in-fol.,  etc.  ^'  Bgd. 

EJXCSUJL.  De  môme  que  plusieurs  plantes  médicinales  portent,  d'après  la 
forme  de  quel«|u'une  de  leurs  parties,  le  nom  vulgaire  de  Langue  (voy,  ce  mot), 
de  même  on  désignait  en  latin  la  Scolopendre  oflicinale  sous  le  nom  de  Lingua 
cervinCy  et  le  Bolet  hépatique  sous  le  nom  de  Lingua  bovina.  Le  L.  avis  était 
le  fruit  du  Frêne  commun  (Fraxinus  excelsior  L.).  IL  Bx. 

UXCSV.tli   niFËBlEUB)   LOÎCSVAL  SrPËBlEtJB  (MOSCLES).      (Voy.  La5- 

«ue). 

UXCStJAL  TBAXSVEBSE  (MuSCLE).      Yoy,  LaKGUE. 

U^'CSUAL  (Nerf).     Voy.  Maxillaire  supérieur  (Nerf). 

UMCSVJLIi  BE  HIBSCHFELD  (Nerf).  Cest  Ic  rameau  du  iicrf  facial  qui  va 
aux  muscles  stylo-glosse  et  glosso-stapliylin.  [Voy.  Facial  (nerf).] 

uniCSL'JLLES  (ARTÈRE  ET  VEiNEs).  §  I.  Anatomie.  11  est  iHiU  d*organes  supé- 
rieurs à  l'organe  du  gont  sous  le  rapport  de  la  richesse  vasculaire  :  aussi  les  vais- 
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seaux  artériels  et  veineux  destinés  à  la  langue  présentent-ils  un  calibre  relati- 
vement considérable. 

I.  Artère,  g  1.  Anatomie.  Vartère  linguale  naît  sur  la  face  antérieure  de  la 
carotide  externe,  entre  la  thyroïdienne  supérieure  et  la  faciale.  On  la  voit  souvent 
(7  fois  sur  50  d'après  Ilaller)  se  détacher  de  la  faciale,  beaucoup  plus  rarement  de 
la  thyroïdienne  supérieure.  Dans  la  majorité  des  cas,  son  origine  est  située  sur  le 
trajet  d'une  ligne  qui  prolongerait  en  arrière  la  grande  corne  de  Fos  hyoïde  ;  mais 
il  existe,  à  cet  égard,  d'assez  nombreuses  variétés.  Sur  58  sujets  examinée  à  ce 
[)oin^  de  vue,  Mirault  a  trouvé  que  la  linguale  naissait  21  fois  au  niveau  de  la 
grande  corne,  14  fois  de  2  à  16  millimètres  au-dessus  et  3  fois  seulement  de  2  à 
6  mlHimètres  au-dessous.  Quelle  que  soit,  d'ailleurs,  son  origine,  elle  ne  tarde 
pas  a  [)rendre  se  rappoils  normaux  avec  l'os  hyoïde  et  le  muscle  hyo-glossc. 

D'abord  légèrement  obli(}uc  en  haut  et  en  avant,  l'artère  linguale  devient  ensuite 
horizontale  et  parallèle  au  bord  supérieur  de  la  grande  corne  de  l'os  hyoïde,  dont 
elle  est  éloignée  de  1  à  2  millimètres  ;  c'est  dans  cette  portion  de  son  trajet  qu'elle 
s'engage  au-dessous  du  muscle  hyo-glosse.  Arrivée  vers  la  partie  moyenne  de  la 
grande  corne  de  l'hyoïde,  un  peu  au  delî\  du  bord  antérieur  de  l'hyo-glosse,  elle 
change  de  direction,  devient  sensiblement  ascendante,  gagne  ré{)aisseur  de  h 
langue  et  s'applique  sur  la  face  externe  du  muscle  génio-glosse,  qu'elle  suit  en 
serpentant,  jusqu'à  la  pointe  de  la  langue,  où  elle  se  termine  en  s*anastoniosant 
avec  la  linguale  du  côté  opposé.  Les  nombreuses  flexuosités  qu'elle  décrit  dans 
tout  son  parcours  lui  permettent  de  s'accommoder,  sans  se  rompre,  auxcliauge- 
mcnts  de  volume  que  l'organe  du  goût  subit  à  chaque  instant. 

Dans  sa  première  portion,  c'est-à-dire  depuis  son  origine  jusqu'à  la  grande  corne 
de  l'os  hyoïde,  l'artère  hngualc  est  recouverte  par  le  digastrique,  le  stylo-hyoïdien 
et  le  nerf  grand  hypoglosse.  Au-dessus  de  l'os  hyoïde,  elle  est  comprise  entre 
la  face  proroiulc  du  muscle  liyoglosse  et  le  couslricteur  moyen  du  pharynx;  on  la 
voitcepoïKlaiit,  quchpuîrois,  s'enira^'cr  dans  l'épaisseur  inérne  des  fibres  de  l'Iiviv 
glosso,  mais  cette  (lis[>osition  ost  cxtrénteiuent  rare  et,  pour  ma  part,  ]o  ne  l.ii 
jamais  roucontrco  dans  mes  dissections.  Daus  la  langue,  ou  elle  prend  le  nom 
d'artère  vanine^  l'artère  linguale  se  trouve  d'abord  située  entre  le  coiistnclenr 
supérieur  du  pharynx  et  le  hasio-glosse,  puis  entre  le  génio-glosse  et  le  liniiual 
intérieur  qui  la  recouvre  toujours  dans  une  cert;iine  j)ortion  de  son  étendue.  I.t'> 
deux  linguales  ne  sont  {lus  alors  séparées,  jusqu'à  leur  terminaison,  que  par 
l'épaisseur  des  deux  muscles  génio-glosses,  et  s'envoient,  à  travers  les  faisceaux 
de  ces  muscles,  des  anastomoses  transversales;  leur  i'aco  inlérieure  e>t  en  raj>- 
port  avec  le  nerf  lingual  et  la  mucpieuse. 

Tiois  branches  collatérales  naissent  de  l'artère  linguale.  Ce  sont,  par  onlre 
d'origine  :  1°  le  rameau  sus-hyoïdien,  2"  l'artère  dorsale  de  la  langue,  3^  l'artère 
sublinguale. 

Le  rameau  sus-hf/ohlien  n'est  (f u'une  arlériole  sans  importance  qui  suit  le  Ixwl 
supérieur  de  l'os  hyoïde  et  va,  sur  la  ligne  médiane,  s'anastomoser  avec  celle  du 
coté  o})[)osç,  dans  rcs[)ace  celluleux  compris  entre  les  niuscles  génio-hyoïdien  et 
génio-glosse. 

L'artère  dormle  de  la  langue  est  rarement  d'un  volume  bien  considérable;  par- 
fois elle  manque  comiilctement.  bille  naît  au  niveau  de  la  grande  corne  de  l'o;; 
hyoïde,  se  dirige  de  bas  en  haut  sur  les  parties  latérales  de  la  langue,  à  lahanteur 
du  julier  antérieur  (hi  voile  du  palais,  auquel  elle  donne  ([uelques  rameaux  trè>- 
gréles;  puis  elle  change  de  direction,  se  porte  de  dehors  en  dedans  et  d'amère 
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«naTanl,  el  se  Icrmine  sons  ie  V  lingual,  en  s'iinissant  à  sa  coiigi!nËrâ.  Ses  [irin- 

âfUn  rameaui  sont  dcstim^  à  la  niuqocuse  de  la  langue,  k  lamy^lale  el  ù 

[  l'épi^oUe  :  U'S  derniers  s'anastomosent  avec  les  branches  lermiiialcs  de  l'artère 

kiyngée  supérieure. 

L'artère  tubtinguate  est  la  plus  volumineuse  des  trois  liranclies  uollalt.'ni]es 
ieb  tîngiiole.  ll'ajirès  Cruveilliier,  elle  provient  aussi  souvent  de  la  faciale,  par  un 


i.  Glanda  iMixtiiOa.  —  r. 
ilf.—  te,  NukIf  b;o-gliuiv.  —  I.  Tronc  d? 
—  3.  Trasc  de  lacaiDlide  Htiorns.  —  4.  Tbjral 
>u  uu-liioidieu  da  la  lioguatE.  ~  8.  Aftin  doi 


-  G.  Faciilt.  — 


aDgD>.  —  8.  irtère  mbUngaale. 


me  commun  avec  la  sous-mentale,  que  de  la  linguale  elle-même.  Née  au-devaiil 
b bord  antérieur  de  l'hyo-glusse,  elle  se  porte  liorizontalement  d'arrière  eu  &Taiil, 
■Ire  k  mylo-hyoïdien  et  le  gâiio-glosse,  accompagne  le  canal  de  Wiiarton  et  suit 
«  bord  infêi-ieur  de  l.-i  glntide  sublinguale,  à  laquelle  elle  fournit  queli{ue  rameaux. 

SMfr^exueuse  dans  tout  son  parcours,  elle  se  subdivise,  un  peu  avant  d'arriver 
n  IVeiii  de  la  langue,  en  deux  branches  terminales.  La  plus  volumineuse  porte 
t  nom  d'arlère  du  frein  ;  elle  s'anastomose  par  arcade  avec  celle  du  cùlé  opposé  ; 
l'autre  se  ramifie  dans  la  muqueuse  buccale,  travarse  le  ventre  antérieur  du  di- 

>gtstnque  et  va  s'unir  à  des  rameaux  de  la  sous-mentale. 

à  part  les  trois  branches  précédentes,  k  linguale  donne  encore  un  grand  nombre 
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de  rameaux  innominés  qui,  presque  tous,  se  détachent  de  sa  face  supérieure  et 
montent  verticalement  au  milieu  des  fibres  musculaires  de  la  langue,  jusqu'à  la 
muqueuse.  La  distribution  de  ces  rameaux  aux  différentes  papilles  de  Toi^ameda 
goût  a  déjà  été  exposée  dans  un  autre  article.  (Voy.  Langue.) 

11.  Veines.  En  raison  de  sa  très-grande  mobilité  et  de  la  compression  né- 
cessairement exercée  sur  les  vaisseaux  pendant  les  contractions  musculaires,  b 
langue  est  pourvue  d'un  double  réseau  veineux  destiné  à  mieux  assurer  la  cin-u- 
lation  de  retour  el  à  prévenir  la  stase  sanguine.  On  y  distingue  donc,  comme  aui 
membres,  des  veines  superficielles  et  des  veines  profondes. 

Les  premières  tirent  directement  leur  origine  des  réseaux  sous-muqueni. 
Celles  de  la  face  dorsale  forment,  vers  la  base  de  la  langue,  un  riche  plexus  a 
communication  avec  les  veines  tonsillaires  et  épiglottiques.  De  ce  plexus  part,  de 
chaque  coté,  un  gros  tronc  qui  accompagne  le  nerf  lingual  et  qui,  après  avoir  ri^u 
des  branches  venues  de  la  langue  et  de  la  glande  sublinguale,  aboutit  à  la  Teine 
faciale  ou  à  la  pharyngienne,  souvent  même  à  la  jugulaire  externe.  Ce  tronc  s'anasto- 
mose largement  avec  les  veines  superficielles  de  la  face  inférieure  de  la  langue. 
Celles-ci  portent  le  nom  de  vemes  ranines,  et  sont  au  nombre  de  deux,  une  pour 
chaque  moitié  de  l'organe.  Dirigées  d'arrière  en  avant,  en  dehors  du  lingual  infé- 
rieur, elles  suivent  le  trajet  du  nerf  grand  hypoglosse,  entre  les  muscles  génio- 
glosse  et  hyo-glosse,  reçoivent  des  rameaux  de  la  glande  sublinguale  et  font, 
de  chaque  coté  du  frein,  ime  saillie  bleuâtre.  Les  veines  raniues  communiquenl 
avec  un  très-riche  [dexus  situé  sur  les  côtés  de  la  langue;  elles  se  jettent  dans  h 
veine  faciale  ou  dans  le  tronc  commun  des  veines  dorsales. 

I^s  veines  profondes  se  résument  en  deux  troncs  de  très-petit  calibre  qui  accom- 
pagnent l'artère  linguale  et  Fenlacent  de  leurs  anastomoses,  à  la  manière  des 
veines  profondes  des  membres.  Ces  deux  troncs  aboutissent  à  la  veine  faciale  oo 
à  la  jugulaire  iuterne,  (juel(|uefois  au  tronc  commun  des  veines  (lor*sales  ou  à  b 
jugulaire  antérieure,  ainsi  (|ue  Cniveilliier  l'a  observé  une  fois.  Sur  le  tiers  des 
sujets  environ,  l'artère  linguale  n'a  qu'une  seule  veine  collât  Taie. 

Toutes  les  veines  de  la  langue  sont  mimies  de  valvules. 

g  II.  Pathologie  et  médecine  opératoire.  Malî^rJ  leur  volume  considé* 
raMe,  les  vaisseaux  de  la  langue  n'ont  qu'une  importance  très-médiocre  au  point 
de  vue  pathologique.  Lîi  plupart  de  leurs  lésions  ne  méritent  pas  une  étude  sépar-'-e, 
et  presque  toutes  les  considérations  qui  auraient  pu,  à  la  rigueur,  être  insérées 
ici,  ont  déjà  été  exposées  dans  un  autre  article.  (Voij.  L\ngie.)  11  est  douteux  qn»* 
l'on  connaisse  plus  d'un  cas  d'anévrysme  vrai  de  l'artère  linguale,  il  a  été  cité  par 
Collomb.  Tous  les  autres  paraissent  plutôt  se  rapporter  à  des  tumeurs  éi-ecliles, 
genre  d'alfection  dont  je  n'ai  point  à  m'occuper  ici. 

A.  Artèrf:.  Par  sa  position  profonde,  l'artère  linguale  est  peu  exposée  à  l'action 
des  corps  vulnérants.  Sa  situation  au  milieu  d'une  masse  musculaire  peu  rcsislaiiti? 
lui  permet  de  céder  à  la  pression  des  projectiles  el  d'échapper  ainsi  à  une  lésion  qui 
semblerait  a  priori  inévitable.  On  connaît  un  assez  grand  nombre  d'exemples  de 
balles,  de  chevrotines  ayant  traversé  la  langue  ou  s'étant  logées  dans  son  épair 
seur;  mais  dans  aucun  de  œs  cas  il  n'est  fait  mention  d'une  hémonhaizie  ijra^'' 
due  à  la  section  de  la  principale  artère  de  l'organe  du  goût.  J'en  excepterai  |)Our* 
tant  l'observation  rapportée  par  Maisonneuve  (Clinique  chirurgicale,  t.  Il)  :  ""^ 
balle  entrée  par  la  région  sous-hyoïdienne  avait  intéressé  l'artère  rauine  du  c^t^ 
gauche  et  donné  lieu  à  un  écoulement  sanguin  qui  nécessita  la  ligature  de  b 
linguale* 
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Les  plaies  par  instrument  tranchant  sont  plus  fréquentes,  mais  presque  jamais 
accidentelles.  Le  plus  souvent,  en  effet,  elles  succèdent  à  une  opération  chirur- 
gicale et  l'ouverture  de  l'ai'tère  est  faite  de  parti  pris. 

On  s'est  beaucoup  pn';occupé  d'éviter  l'artère  ranine  en  pratiquant  la  section 
du  frein  de  la  langue.  N'y  aurait-il  pas  eu  à  cet  égard  quelque  exagération?  Sans 
doute,  la  lésion  de  l'artère  pnnci[)ale  n'est  {)oint  impossible  à  un  opérateur  mal- 
habile ou  à  la  suite  d'un  faux  mouvement.  Mais  si  Ton  admet  que  le  tranchant  des 
ciseaux  ne  doit  porter  que  sur  la  muqueuse  du  filet,  on  concevra  sans  peine  que 
le  seul  vaisseau  cjui  coure  des  risques  sérieux  soit  l'artère  du  frein  ou  tout  autre 
petite  branche  de  l'artère  sublinguale.  En  pareil  cas,  l'hémorrhagio,  bien  que  peu 
abondante,  n'en  doit  pas  moins  être  attentivement  surveillée,  car,  entretenue  par 
les  continuels  mouvements  de  succion  de  l'enfant,  elle  pourrait  devenir  dange- 
reuse par  sa  continuité  même.  Il  est  rare,  d'ailleurs,  qu'elle  ne  cède  pas  à  une 
fîmple  cautérisation  au  nitrate  d'argent. 

Toutes  les  fois  qu'on  attaque  une  tumeur  de  la  langue  avec  l'instrument  tran- 
diant,  on  intéresse  nécessairement  l'une  des  artères  lingualos  au  moins,  et  Ton 
est  exposé  à  un  écoulement  sanguin  d'autant  plus  gi*ave  que  l'on  agit  plus  près 
delà  base  de  la  langue,  c'est-à-dire  sur  un  point  plus  rapproché  de  lorigine  des 
vaisseaux.  L'emploi  des  serre-nœuds  ou  de  l'écraseur,  tout  en  diminuant  les 
chances  d'hémorrhagie,  n'en  met  cependant  pas  à  l'abri  d'une  manière  certaine. 
Porter  une  ligature  sur  l'extrémité  divisée  de  l'artère  est  chose  à  peu  près  impos- 
sible, à  cause  de  la  profondeurde  la  plaie.  D'ailleurs  le  vaisseau  se  rétracte  constam- 
ment et  disparaît  au  milieu  des  parties  molles  où  l'on  ne  peut  l'atteindre,  à  moins 
qu*on  n'ait,  au  préalable,  scié  le  maxillaire  inférieur  sur  la  ligne  médiane.  Le 
cautère  actud  est  alors  le  seul  hémostatique  vraiment  utile  dans  la  plupart  des 
cas  ;  mais  il  ne  réussit  pas  toujours,  soit  que  l'hémorrhagie  persiste  malgré  l'appli- 
cation du  feu,  soit  qu'après  avoir  cédé  momentanément,  elle  se  reproduise  à  la 
chute  des  eschares.  En  présence  d'un  écoulement  sanguin  incoercible,  il  n'y  a 
plus  d'autre  parti  à  prendre  que  d'aller  lier  l'artère  linguale  dans  les  parties 
saines,  loin  du  siég<3  de  la  blessure. 

On  a  prétendu  que  Gollomb,  le  premier,  pratiqua  cette  ligature.  C'est  là  une 
erreur  qu'il  importe  de  rectifier.  Après  avoir  ouvert  un  anévrysme  de  la  linguale, 
Gollomb  fit  une  ligature  médiate  dans  l'épaisseur  même  de  la  langue.  C'est  à  Bé- 
dard  <pie  revient  l'honneur  d'avoir  le  premier  songé  à  porter  un  fil  sur  cette 
artère.  Blandin  décrivit  ensuite  un  procédé  qui  permet  d'arriver  au  but,  par  la 
région  sus-hyoïdienne,  mais  il  n'eut  jamais  occasion  de  l'appliquer  sur  le  vivant. 
La  première  ligature  de  linguale  fut  pratiquée  par  Mirault  (d'Angers),  en  1831. 
Ayant  à  enlever  un  volumineux  cancer  de  la  langue,  et  craignant  l'hémorrhagie, 
Mirault  voulut  lier  ])réalablement  les  deux  artères  linguales,  mais  il  ne  put  attein- 
dre le  vaisseau  du  coté  gauche.  Il  fut  plus  heureux  du  côté  droit  et  réussit  à  por- 
ter un  fil  sur  l'artère,  mais  après  avoir  été  obligé  de  couper,  entre  deux  ligatures, 
b  veine  jugulaire  externe  et  la  veine  pharyngienne  ;  l'ablation  de  la  tumeur  se 
fit  du  reste  sans  hémorrhagie,  bien  que  l'artère  linguale  gauche  n'eût  pas  été  liée. 
Peu  après,  Flaubert  répéta  la  même  opération  dans  des  circonstances  analogues, 
mais  en  produisant  des  délabrements  plus  considérables  encx)re,  car  il  excisa  la 
portion  inférieure  de  la  glande  sous-maxillaire  qu'il  avait  d'abord  prise  pour  un 
ganglion  tuméfié,  il  coupa  l'anse  de  l'hypoglosse  et  sectionna,  entre  deux  ligatures, 
k?eine  jugulaire  externe  et  le  confluent  des  veines  linguales  et  pharyngiennes. 
Tiennent  ensuite  d'autres  opérateurs  parmi  lesquels  il  faut  surtout  citer  Demar- 
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quay  qui,  après  avoir  lié  huit  fois  la  linguale  aYec[saocè8,  a  consigné  k  résolut 
de  ses  recherches  dans  un  intéressant  et  consciencieux  mémoire  que  i'û  mis  i 
profit  pour  la  rédaction  de  cet  article.  J'emprunte  à  ce  mémoire  le  tableau  suivant 
comprenant  douze  cas,  dans  lesquels  la  ligature  de  la  linguale  a  été  pratiquée 
dans  des  circonstances  diverses. 

A  ces  douze  opérations,  j'en  agouterai  deux  autres  pratiquées  par  Malgaigne, 
dans  le  but  de  prévenir  l'hémorrhagie  pendant  l'ablation  de  deux  tumeurs  canoé^ 
reuses  de  la  langue  étendues  jusqu'au  plancher  de  la  bouche.  (Malgaigne,  Médeàm 
opératoire,  7*  édition,  1861,  page  497.) 

D  suffit  d'un  coup  d'œil  jeté  sur  ces  quatorze  obsenrations,  pour  voir  que 
l'art&re  linguale  a  été  liée  :  1®  pour  arrêter  une  hémorrfaagie  fournie  parum 
blessure  ou  une  ulcération  de  la  langue;  S®  pour  prévenir  l'écoulement  sangnia 
pendant  l'ablation  d'une  tumeur  cancéreuse  de  l'oiffane  du  goût  ;  5**  Pour  airête 
le  développement  d'un  cancer  ou  d'une  tumeur  érectile  et  atrophier  la  productioi 
pathologique. 

Trois  fois  la  ligature  a  été  pratiquée  pour  arrêter  une  hémorrhagie.  Une  pn- 
miàre  fois  par  Maisonneuve,  dans  un  cas  auquel  j'ai  d^à  fait  allusion.  Li  bab 
avait  traversé  de  bas  en  haut  la  région  sus^iyoïdienne  et  le  plancher  de  la  bouche, 
presque  sur  la  ligne  médiane.  L'écoulement  sanguin  ne  put  être  maîtrisé  parle 
tamponnement,  et  il  fallut  se  décider,  au  bout  de  plusieurs  jours,  à  agrandir  l'oi- 
verture  fûte  à  la  peau  et  à  lier  au  fond  de  la  plaie  l'extrànité  béante  de  l'artiie 
divisée.  Malgré  la  ligature,  l'hémorrhagie  se  renouvela  et  emporta  le  malade. 

Déguise  fut  plus  heureux  :  appelé  près  d'un  enfant  de  8  ans  et  demi,  dont  k 
langue  était  le  siège  d'un  ueevus  ulcéré  par  la  surface  duquel  le  sang  s'écoulait  ea 
nappe,  il  employa  d'abord  la  cautérisation,  mais  sans  résultat.  L'hémonliigii 
continuant  et  l'enfant  étant  presque  exsangue,  le  chirurgien  lia  la  linguale  du  oM 
droit.  Le  sang  s'arrêta  immédiatement,  mais  il  reparut  le  cinquième  jour  pendant 
quelques  moments  seulement.  Le  septième  jour,  nouvelle  hémon-hagie  très-abon- 
dante, qui  cessa  spontanément  et  ne  se  renouvela  plus.  L'enlaiit  guérit. 

Dans  l'observation  de  Demarquay,  le  résultat  ne  laisse  rien  à  désirer.  Après 
l'ablation  d'un  cancer  de  la  langue,  l'artère  s'était  rétractée  dans  les  tissus,  et  le 
cautère  actuel  l'ut  insuflisant  pour  arrêter  l'hémorrhagie.  La  ligature  de  la  liugiule 
fut  pratiquée,  et  l'écoulement  sanguin  cessa  immédiatement  pour  ne  plus  repa- 
raître. 

En  somme,  deux  succès  sur  trois  opérations,  et  encore,  avant  d'ac^^user  la  liga- 
ture, faut-il  faire  la  part  de  toutes  les  circonstances  qui  ont  pi^écédé  la  mort  du 
malade  de  Maisonneuve.  Au  reste,  quand  il  s'agit  d'une  hémorrhagie  incoercible» 
je  ne  crois  pas  que  la  question  d'indication  doive  être  |)Osée.  Lorsque  tous  les  hé- 
mostatiques ont  été  vainement  employés,  lorsque  le  malade  paraît  voué  à  uM 
mort  certaine,  la  ligature  s'impose  au  chirurgien  ;  c'est  là  une  affaire  de  iiéoessilé 
et  non  de  choix. 

Comme  hémostatique  préventif,  la  ligature  préalable  d'une  ou  des  deux  Kfr 
guales  a  été  pratiquée  six  fois  avant  l'ablation  d'un  cancer  de  la  langue.  MiraiA 
Flaubert,  Roux,  Sédillot,  l'ont  exécutée  chacun  une  fois;  Malgaigne  Ta  faite  d«tf 
fois.  Dans  tous  ces  cas,  l'inteiruption  du  cours  du  sang  a  permis  d'achever  ^eïti^ 
pation  de  la  tumeur  sans  accidents,  et  presque  à  sec.  On  est  donc  en  droit  d'O 
conclure  avec  Demarquay,  que  la  ligature  préalable  de  la  linguale  est  avant»; 
geuse,  lorsqu'on  doit  pratiquer  une  opération  grave  sur  la  base  de  la  langue.  Ceû 
soit  dit,  sans  rien  préjuger  sur  le  choix  que  le  chirurgien  est  toujours  auloriséi 
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fidre  entre  l'instrument  tranchant  et  les  agents  qui  agissent  par  compres- 
aion,  et  toutes  réserves  faites  sur  la  question  d'opportunité  relativement  à 
l'opération. 

L'idée  d'atrophier  un  produit  palhologique  en  liant  les  vaisseaux  nourriciers 
de  la  partie  du  corps  où  il  siège,  remonte  à  Ilarvey.  Elle  a  été  appliquée  à  la  cure 
du  sarcocèle  par  Maunoir  et  MouUnié  ;  on  a  même  guéri  Téléphantiasis  par  la 
ligature  de  l'artère  crurale.  Il  était  assez  naturel  qu'on  songeât  à  user  du  même 
moyen  pour  guérir  ou  arrêter  dans  leur  marche  certaines  tumeurs  de  la  langue. 
C'est  dans  ce  but  que  la  linguale  a  été  liée  cinq  fois  :  une  fois  par  Liston,  une  fois 
parMoore,  et  trois  fois  par  Demarquay.  Le  malade  de  Liston  portait  une  tumeur 
érectile;  l'opération  était  parfaitement  indiquée,  aussi  donna-t-elle  les  plus 
heureux  résultats,  la  tumeur  ne  tarda  pas  à  disparaître  après  la  ligature  des  deux 
linguales.  Dans  les  quatre  autres  cas,  il  s'agissait  de  cancers  plus  ou  moins 
étendus,  dont  l'ablation  était  impossible.  Trois  fois  la  ligature  a  été  avantageuse, 
non  pas  que  les  malades  aient  guéri,  car  les  chirurgiens  qui  ont  eu  i*ecours  à 
ce  moyen  n'ont  jamais  protendu  enrayer  complètement  cette  fatale  affection  ; 
mais  une  asphyxie  imminente  a  été  prévenue,  l'écoulement  sanieux  a  dimi- 
nué, le  développement  de  la  tumeur  s'est  un  peu  ralenti.  Le  troisième  malade  de 
Demarquay  ayant  succombé  à  une  pneumonie,  trois  jours  après  l'opération,  ne 
doit  évidemment  pas  entrer  en  ligne  de  compte. 

Sans  partager  entièrement  l'optimisme  de  Demarquay  à  ce  siyet,  j'admettrai 
volontiers  que  dans  certains  cas  spéciaux,  et  principalement  lorsque  le  patient  est 
menacé  d'aspliyxie,  il  pourra  y  avoir  avantage  u  tenter  la  ligature  des  artères  lin- 
guales, d'autant  plus  que  l'opération  ne  présente  généralement  pas  de  très- 
grandes  diiBcultés,  et  qu'elle  paraît  inoflensive  par  elle-même.  Pour  en  venir 
i  bout,  il  importe  seulement  de  connaître,  d'une  manière  bien  précise  l'anatomie 
de  la  région  sur  laquelle  on  opère,  car  là  plus  qu'ailleurs,  un  écart  de  quelques 
millimètres  peut  avoir  des  conséquences  fâcheuses.  La  description  de  la  région 
sus-hyoïdienne  au  point  de  vue  topographique  sera  faite  en  son  lieu.  Je  me  bor- 
nerai simplement  à  mentionner  ici  quelques  données  indispensables  pour  l'intelli- 
gence des  procédés  opératoires. 

Sous-jacente  à  la  peau  et  au  peaucicr,  l'artère  est  à  peu  près  horizontale  depuis 
son  origine  jusqu'au  niveau  de  la  petite  corne  de  l'hyoïde,  point  où  elle  change  de 
direction  pour  devenir  ascendante  et  pénétrer  dans  la  langue.  Dans  ce  trajet, 
elle  n'est  d'abord  recouverte  que  par  le  stylo-hyoïdien  et  le  ventre  postérieur  du 
dîgastrique,  puis  elle  s'engage  au-dessous  de  l'hyo-glosse  et  suit  le  bord  supérieur 
de  la  grande  corne  de  l'hyoïde.  On  peut  donc  l'atteindre  dans  trois  points  diffé- 
Tents:  1**  entre  son  origine  et  le  bord  postérieur  de  l'hyo-glosse;  2°  sous  l'hyo-glosse, 
au  niveau  du  centre  postérieur  du  digastrique;  3'^  toujours  sous  l'hyo-glosse, 
mais  en  avant  du  centre  postérieur  du  digastrique,  c'est-à-dire  dans  la  concavité 
de  l'arc  formé  par  les  deux  faisceaux  de  ce  dernier  muscle.  Je  rangerai  sous  le  pre- 
mier chef  les  procédés  suivis  par  Mirault,  par  Flaubert,  et  le  procédé  de  Ditterich; 
sous  le  second,  ceux  de  Blandin  et  de  Malgaignc;  sous  le  troisième  enfin  celui  de 
Bell  et  Wise. 

Voici  le  procédé  de  Mirault.  Le  malade  a  la  tête  renvei-sée  en  arrière  et  le 
menton  tourné  du  coté  sain  ;  on  cherche  d'abord  l'os  hyoïde,  en  embrassant  la 
région  supérieure  du  cou  avec  le  [)Ouce  et  l'indicateur  de  la  main  gauche  ;  puis 
avec  un  bistouri  de  médiocre  largeur,  on  fait  une  incision  qui  commence  vers  la 
partie  moyenne  de  la  grande  corne  à  2  centimètres  environ  de  la  ligne  mé- 
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diane,  et  qu'on  dirige  obliquement  en  dehors  et  en  haut,  jusqu'au  bord  antérieur 
du  stemo-mastoidien,  en  passant  sous  et  près  Fangle  de  Fos  maxillaire  inférieur. 
On  intéresse  successivement  de  l'extérieur  à  Tintérieur  la  peau,  la  couche  celluk- 
graisseuse,  le  peaucier  dont  les  fibres  sont  divisées  perpendiculairement  à  leor 
direction.  La  veine  jugulaire  externe  est  située  ordinairement  plus  ou  moins  pràs 
de  Tangle  postérieur  de  la  plaie.  On  la  lie  deux  fois  et  on  la  coupe  entre  les  liga- 
tures. On  coupe  ensuite  le  feuillet  du  fascia  cervicalis  qui  couvre  la  glande  sous- 
maxillaire,  et  Ton  ouvre  ainsi  la  loge  qui  la  contient.  On  détache  la  glande,  et  oo 
la  renverse  en  haut  sur  le  corps  de  la  mâchoire  ;  alors  s'offre  à  la  vue  le  feuillet 
profond  de  Taponévrose  ;  son  peu  d'épaisseur  permet  de  distinguer  au  travers  les 
parties  qui  couvrent  immédiatement  la  linguale.  Ce  feuillet  étant  incisé,  on  ren- 
contre les  veines  pharyngienne,  linguale  et  labiale;  chacune  d'elles  est  coupée 
en  travers  après  avoir  été  liée  deux  fois.  On  écarte  les  bouts  en  haut  et  en  bas; et 
prenant  l'hypoglosse  pour  point  de  départ,  on  cherche  l'artère  de  haut  en  bas,  de- 
puis la  hauteur  de  ce  nerf  jusqu'au  bord  inférieur  du  stylo-hyoïdien  uni  au  digas- 
trique.  On  aperçoit  bientôt  celle-ci  qui,  après  s'être  recourbée,  descend  vers  la 
grande  corne  de  l'hyoïde,  ou  se  porte  transversalement,  en  formant  en  quelque 
façon  la  corde  de  l'arc  que  représente  l'anse  de  l'hypoglosse.  H  ne  s'agit  plus,  dès 
lors,  que  de  porter  une  ligature  sur  le  vaisseau,  à  l'aide  d'une  aiguiUe  courbe  l 
manche,  de  petite  dimension. 

Flaubert  suivit  un  procédé  à  peu  près  analogue,  en  agrandissant  toutefois  l'in- 
cision extérieure,  ce  qui  lui  donna  plus  de  jour  sans  diminuer  sensiblement  les 
difficultés  de  l'opération,  puisqu'il  fut  obligé  de  sacrifier  plus  de  parties  encore 
que  Hirault. 

Ditterich  conseille  une  incision  qui  commence  à  5  lignes  du  bord  de  la  mâ- 
choire inférieure  et  suit  la  même  direction  que  si  l'on  voulait  lier  la  carotide  ex- 
terne. Après  avoir  découvert  les  muscles  digaslriqne  et  stylo-hyoïdien,  on  les  re- 
cline  et  Ton  aperçoit  l'artère  au  point  oîi  elle  se  sépare  de  la  carotide  externe;  la 
veine  linguale  raccompagne.  On  écarte  la  veine  en  haut,  le  nerf  grand  In-poglosse 
en  bas,  et  l'on  charge  l'artère. 

Malgré  la  préférence  donnée  à  ce  dernier  procédé  par  Dieffenbach  (Die  operative 
Chirur(jie)y  (jui  le  déclare  préférable  à  tous  les  autres,  je.  n'hésite  pas  à  le  rejeter, 
ainsi  que  ceux  de  Mirault  et  de  Flaubert,  et  cela  pour  deux  raisons.  La  preniière, 
c'est  que  les  anomalies  d'origine  de  la  linguale  sont  assez  fréquentes  ;  or,  ces 
anomalies  ne  portent  jamais  que  sur  la  portion  du  vaisseau  comprise  entre  sa 
naissance  et  la  grande  corne  de  l'hyoïde,  de  sorte  que  plus  on  se  rapprochera  de 
la  carotide  externe,  plus  on  sera  exposé  à  rencontrer  une  disposition  anormale. 
Cette  raison  ne  serait  peut-être  pas  péremptoire,  car  avec  du  sang-froid,  de  l'hat»- 
leté  de  main  et  en  ayant  soin  de  faire  une  grande  incision,  on  pourrait  certaine- 
ment atteindre  la  linguale,  alors  même  qu'elle  se  détacherait  de  la  faciale.  Le 
second  motif  est  beaucoup  plus  sérieux  et  l'on  en  comprendra  facilement  toute  la 
portée  si  l'on  se  rappelle  que  Mirault  et  Flaubert  ont  été  contraints  de  couper,  entre 
deux  ligatures,  plusieurs  veines  volumineuses,  et  que  le  premier  de  ces  deux  opé- 
rateurs dut  renoncer  à  trouver  la  linguale  du  côté  gauche  sur  son  malade.  C'est 
qu'en  effet  la  carotide  externe  est  entourée,  à  ce  niveau,  de  gros  troncs  veineux, 
tels  que  la  jugulaire  externe,  la  faciale,  la  linguale,  la  pharyngienne,  la  thyroï- 
dienne supérieure,  troncs  que  l'on  ne  manquera  certainement  pas  de  découATirsi 
Ton  se  porte  trop  en  arrière.  Sans  nul  doute,  le  procédé  de  Ditterich  est  facilement 
exécutable  sur  le  cadavre,  où,  la  plupart  du  temps,  les  veines  sont  vides  de  sang: 
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mais  je  ne  crains  pas  d'afiQrmer  qu'employé  sur  le  vivant  il  serait  très-laborieux  et 
exposerait  à  des  dangers  réels. 

Pratiquée  au-dessus  de  la  grande  corne  de  l'hyoïde  et  sous  le  muscle  byo-glosse, 
l'opération  est  de  beaucoup  préférable.  Ainsi  que  je  l'ai  dit  plus  haut,  c'est  à 
Blandin  que  l'on  doit  les  premières  indications  relatives  à  la  ligature  de  l'artère 
linguale.  11  proposait  de  découvrir  le  vaisseau  au  niveau  du  ventre  postérieur  du 
digastrique,  et  après  avoir  divisé  l'hyo-glosse.  Comme  son  procédé  a  été  reproduit 
avec  diverses  variantes,  il  sera  bon,  je  crois,  de  mettre  le  texte  même  sous  les 
jeux  du  lecteur,  le  voici  :  «  Si  l'artère  linguale  avait  été  ouverte  dans  une  plaie 
de  la  région  sus-liyoïdienne,  on  pourrait  en  faire  la  ligature  sous  le  muscle  hyo- 
glosse,  près  de  la  grande  corne  de  l'os  hyoïde  ;  pour  cela,  il  suffirait  d'une  petite 
incision  parallèle  à  la  grande  corne  hyoïdienne,  que  l'on  sent  aisément.  Dans  cette 
opération,  on  couperait  successivement  :  la  peau  et  le  muscle  peaucier;  on  soulè- 
ferait  les  muscles  digastrique  et  stylo-glosse^;  l'hyo-glosse  serait  intéressé  ;  et  l'ar- 
tère, ainsi  mise  à  nu,  pourrait  être  facilement  saisie  à  l'aide  d'une  sonde  cannelée. 
Dans  la  circonstance  précédente,  l'opérateur  ne  doit  pas  ti*op  s'éloigner  de  la  corne 
hyoïdienne,  de  peur  d'atteindre  le  nerf  grand  hypoglosse.  »  (F.  Blandin,  Traité 
ianatomie  iopographique^  2*  édition,  1854,  p.  179.) 

Comme  on  le  voit,  Blandin  recommande  de  se  rapprocher  de  la  grande  corne,  mais 
sans  dire  précisément  qu*on  doive  aller  chercher  l'artère  au-dessus  de  l'os  hyoïde  ; 
cependant,  comme  il  recommande  en  même  temps  de  couper  la  partie  postérieure 
du  muscle  hyo-glosse,  il  en  résulte  implicitement  que  c'est  bien  à  ce  niveau,  ou  en 
un  point  très-rapproché,  que  le  vaisseau  sera  hé.  Son  procédé,  basé  sur  des  don- 
nées anatomiques  parfailenient  exactes,  manque  pourtant  de  cette  netteté  que 
nous  sommes  accoutumés  à  rencontrer  lorsqu'il  s'agit  de  manuel  opératoire.  En 
Usant  disparaître  ce  vague,  en  donnant  un  procédé  d'une  précision  pour  ainsi 
dire  mathématique,  Malgaigne  a  rendu  un  véritable  service  à  la  chirurgie  ;  aussi 

saurait-on  lui  refuser  le  mérite  d'avoir,  non  pas  créé,  comme  il  le  dit  lui-même, 
réglé  dans  tous  ses  détails  une  opération  jusqu'alors  très-hasardeuse. 

Le  procédé  de  Malgaigne,  généralement  adopté  aujourd'hui,  permet  d'arriver 
sur  l'artère  avec  certitude  et  presque  sans  aucune  difficulté,  c  La  grande  corne  de 
Tbyoïde,  préalablement  reconnue,  il  faut  faire,  à  4  millimètres  au-dessus  et  pa- 
rallèlement à  elle,  une  incision  d'environ  3  centimètres,  comprenant  la  peau  et 
le  peaucier  ;  on  tombe  ainsi  sur  le  bord  inférieur  de  la  glande  sous-maxillaire  : 
premier  point  de  ralliement.  Cette  glande  un  peu  repoussée  en  haut,  on  trouve 
an-dessous  le  tendon  du  digastrique,  remarquable  par  son  brillant  nacré  : 
deuxième  point  de  ralliement.  A  1  millimètre  au-dessous  se  présente  un  cordon 
blanchâtre,  quelquefois  caché  par  quelques  fibres  du  stylo-hyoïdien  ;  dégagez-le 
an  besoin  avec  la  pointe  du  bistouri  :  c'est  le  nerf  hy|)o-glosse.  Ce  troisième  point 
bien  reconnu,  à  2  millimètres  au-dessous,  divisez  transversalement  le  muscle 
bjo-glosse,  et  vous  tomberez  exactement  sur  l'artère,  qui  n'est  accompagnée  d'au- 
cune veine*  ni  d'aucun  nerf.  La  veine  faciale  est  plus  superficielle,  elle  croise 
obliquement  l'incision  de  dehors  en  dedans  et  de  bas  en  haut  ;  il  faut  donc  atta- 
quer la  peau  et  le  peaucier  avec  précaution,  et  cette  veine,  qui  est  assez  considé- 
nMe,  étant  mise  à  découvert,  la  re()0usser  en  dehors.  » 

'  11  y  a  ici  une  erreur  typographique  dans  le  texte  de  Blaadin  ;  au  lieu  de  stylo-gloste, 
€m/i  Miylo-hyoîdien  qu'il  faut  lire. 

*  Milgaigne  coinmf't  une  petite  erreur  anatoraique  ;  l'artère  linguale  est  ordinairement 
aeooiDpagnée  par  une  ou  deux  veines  collatérales. 
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Il  arrive  assez  souvent,  à  lamphilhéâtre,  qu'en  voulant  lier  la  linguale  par  ce 
procédé,  on  l'ait  Tincision  de  la  peau  trop  en  avant.  On  parvient  alors  entre  les 
deux  cheis  du  digastrique,  ce  dont  on  s'aperçoit  dès  que  Ton  a  découvert  et  sou- 
levé la  glande  sous-maxillaire.  Il  est  inutile  dans  ce  cas  d'abandonner  le  champ 
de  l'opération  pour  se  reporter  plus  en  arrière  ;  l'artère  occupe  toujours  la  même 
position  par  rapport  à  la  grande  corne  de  l'hyoïde  et  au  muscle  hyo-glosse.  On  se 
bornera  donc  à  sectionner  transversalement  ce  dernier  muscle  dans  l'anse  formée 
par  le  digastrique,  et  l'on  découvrira  le  vaisseau  comme  à  l'ordinaire.  C'est  à  cela 
que  revient,  en  définitive,  le  procédé  de  Bell  et  Wise,  avec  cette  différence  que 
leur  incision,  au  lieu  d'être  horizontale,  se  porte  un  peu  en  haut  et  en  dehois, 
dans  la  direction  de  l'apophyse  mastoïde. 

Chassaignac  préfère,  à  Tindsion  de  Halgaigne,  une  incision  curviligne  dont  la 
convexité,  tournée  en  bas,  serait  tangente  à  la  grande  corne  de  l'os  hyoïde.  D'après 
lui,  cette  incision  s'adapte  mieux  à  la  forme  de  la  glande  sous-maxillaire  ;  elle 
donne  plus  d'espace,  permet  d'éviter  plus  facilement  la  veine  jugulaire  externe 
et  fournit  un  lambeau  qui  s'applique  exactement  par  son  propre  poids. 

Quel  que  soit  le  procédé  suivi,  il  est  toujours  indispensable  de  prendre  certaines 
précautions  applicables  à  tous  les  cas,  et  que  je  vais  indiquer  en  peu  de  mots.  Avant 
tout,  on  doit  s'assurer  de  la  position  de  l'os  hyoïde,  ce  qui  n'est  pas  toujours  facile 
lorsque  les  parties  sont  tuméfiées.  Chez  certains  individus  à  cou  gros  et  court,  chei 
quelques  femmes,  cet  os  remonte  si  haut  sous  la  mâchoire  inférieure  que  la 
glande  sous-maxillaire  le  recouvre  complètement.  C'est  là  une  circonstance  qui 
augmente  beaucoup  les  difficultés  de  l'opération,  mais  qui  ne  doit  pourtant  pas  la 
faire  regarder  comme  impossible,  surtout  si  l'on  a  le  soin  de  donner  à  l'indsion 
extérieure  une  étendue  suffisante.  Pour  déterminer  exactement  le  trajet  de  la 
veine  jugulaire  externe,  on  rendra]cette  veine  apparente  en  exerçant  une  compres- 
sion à  la  partie  latérale  et  iniVrieurc  du  cou.  On  fora  coucher  le  malade  en  supi- 
nation, la  tête  inclinée  du  coté  oj)po.sc  à  celui  sur  lequel  on  opère  et  l'on  recom- 
mandera à  un  aide  de  pousser  l'os  liyoïdc  vers  le  chirurgien;  sans  cette  précaution, 
il  devient  très-difficile  de  percevoir  les  battenieuls  de  l'artère.  Bien  (pi'endorniis 
par  le  chloroforme,  les  malades  font  de  continuels  mouvements  de  déglutition  qui 
gênent  beaucoup  l'opérai eur;  à  cotte  occasion,  Malgaignc  donne  le  judicieux  con- 
seil de  fixer  l'hvoïde  avec  un  ténaculuni. 

Lorsque  le  cou  du  malade  est  très-long,  la  glande  sous-maxillaire  reste  au-dessus 
du  champ  de  rojHration  ;  ce  serait  employer  son  temps  en  pure  j)erte  que  de  vou- 
loir ouvrir  quand  même  la  gaîne  de  cette  glande;  on  i»assera  outre  en  négligeant 
ce  point  de  ralliement.  Le  nerf  grand  hypoglosse  présente  aussi,  dans  sa  posh 
tion,  quelques  variétés  qu'il  est  bon  de  connaître.  Sur  51  sujets,  Mirault  a 
trouvé  ce  nerf  22  fois  au  niveau  de  l'os  hvoïde,  8  fois  de  2  à  6  millimètres 
au-dessus  et  i  fois  .\  6  millimètres  au-dessous.  Pour  diviser  Thyo-glosse  en  tra- 
vers, quelques  cbirurgiens  le  chargent  d'abord  sur  une  sonde  cannelée  et  rincisenl 
de  dedans  en  dehors;  d'autres  prescrivent  de  soulever  les  fibres  nmsculaires  avec 
des  pinces  et  de  l'inciser  directement  avec  le  bistouri,  dans  la  crainte  que  la  sonde 
cannelée  ne  soulève,  en  même  temps,  le  muscle  et  l'artère  qui  lui  est  immédiate- 
ment sous-jacente.  Cette  crainte  me  paraît  mal  fondée;  lorsque  la  huguale  suit 
son  trajet  ordinaire,  la  sonde  glisse  sans  peine  dans  l*es{)ace  celluleux  qui  sépare 
le  vaisseau  de  l'hyo-glosse.  I/accident  ne  serait  donc  à  redouter  que  lorsque  l'artère 
s'engage  au  milieu  des  fibres  du  muscle,  ce(jui  arrive  bien  rarement.  L'artère  une 
fois  mise  à  nu,  on  arrive  aisément  à  la  charger;  cependant,  dans  le  cas  de  Roui, 
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die  était  tellement  mobile  qu'on  eut  beaucoup  de  pdne  à  la  saisir.  On  ramènera 
k  fil  dans  un  des  angles  de  la  plaie,  et  Ton  réunira  par  un  ou  deux  points  de 
sature. 

En  résumé,  la  ligature  de  la  linguale  au-dessus  de  la  grande  corne  de  l'os  hyoïde 
n*est  pas  une  opération  bien  diilGcilc.  Les  suites  en  sont  des  plus  simples  ;  dans 
les  huit  cas  qu'il  a  observés,  Demarquay  n'a  pas  noté  d'autre  symptôme  qu'une 
légère  dysphagie,  occasionnée  ])ar  le  contact  des  fils  sur  la  paroi  du  j^iar^nx.  Quant 
aux  hémorrhagies  consécutives,  on  peut  dire  d'une  manière  générale,  et  contraire- 
ment à  l'opinion  de  Lisfranc,  que  les  anastomoses  des  deux  linguales  entre  elles 
et  avec  les  artères  voisines  ne  sont  ni  assez  larges  ni  assez  multipliées  pour  rétablir 
le  cours  du  sang  d'une  façon  trop  rapide. 

II.  Veimes.  On  pratiquait  autrefois  assez  fréquemment  la  saignée  des  ranines, 
notamment  dans  les  affections  inflammatoires  de  la  bouche  et  de  la  gorge.  On  a 
TU  à  l'article  Langue  que  ce  moyen  était  souvent  mis  en  usage  dans  la  glossite 
•aiguë.  Il  est  à  peu  près  délaissé  aujourd'hui,  malgré  les  conseils  tout  spéciaux 
de  Gonzalès  Arejo. 

La  pratique  de  cette  petite  opération  est  très-simple.  On  saisit  l'extrémité  de  la 
langue  avac  la  main  gauche  munie  d'un  linge  :  la  pointe  de  cet  organe  étant  éle- 
vée, on  voit  apparaître  les  ranines,  qu'on  ouvre  eu  travers  avec  une  lancette,  soit 
d'un  seul,  soit  des  deux  cotés.  L'ouverture  des  deux  veines  peut  doimer  de  20  à 
40  grammes  de  sang.  Suivant  les  cas,  on  en  facilite  l'écoulement  au  moyen  d'un 
gargarisme  d'eau  chaude,  ou  on  rarrète  par  l'emploi  d'un  gargarisme  froid  et  as- 
tringent. V.  Padlet. 

BimocBAPaiE.  —  En  outre  des  indications  données  dans  le  courant  de  cet  article,  on  pourra 
consulter:  Nirault.  In  Mémoires  de  V  Académie  de  médecine^  t.  IV,  et  in  Gazette  médicale  ^ 
1834.  —  VoBAXGEi.  Du  cancer  de  la  langue,  Ttièse  de  Paris,  1836.  —  Leteihiedr.  Observation 
■d'une  tumeur  carcinomaleuse  occuimnt  toute  la  moitié  gauclie  de  la  langue,  IJgature 
préalable  de  V artère  linguale.  Guérison.  h\  Gazette  médicale ^  iS39.  —  Moore  (Ch.).  In 
Medico-surgical  Transactions^  vol.  LXV,  18C2.  —  Fol'cher  (0.).  Des  tumeurs  érectiles  de  la 
Uusgue,  Thèse  de  Paris,  1862.  —  Demarquay.  Mémoire  sur  la  ligature  de  Vartère  linguale. 
In  Archives  générales  de  médecine,  n»  de  février  1868.  V.  P. 

urxciL'ATULE  (lingitatula,  languette,  petite  langue).  Les  Linguatules  sont 
des  animaux  parasites  réunis  jusque  dans  ces  derniers  temps  aux  Helminthes  et 
^e  Van  Beneden  a  placés  à  la  fm  des  Crustacés.  Leur  forme  est  celle  de  Vers  plats, 
mais  leurs  raj)ports  organiques  les  rapprochent  manifestement  des  Crustacés  dont 
ils  représentent  la  forme  helminthoïde.  Ils  rappellent  ainsid'une  manière  complète 
les  DemoJex  qui  sont  des  Arachnides  à  foime  très-allongée  et  les  Branchiostomes 
-qui  sont  les  derniers  Vertébrés. 

Les  Linguatules  formeront  dans  l'avenir  plusieurs  genres  composant  une  petite 
lamille,  celle  des  LinguatuUdés.  La  grosseur  des  adultes  égale  parfois  celle  d'une 
plume  d'oie,  et  la  longueur  des  femelles  est  de  7  à  8  centimètres.  Ces  animaux 
ressemblent  à  une  langue  renversée  et  allongée,  à' oh  leur  nom  de  Linguatules.  Le 
corps  est  souvent  articulé,  la  tète  obtuse,  l'extrémité  postérieure  atténuée,  le  canal 
intestinal  complet,  avec  l'orifice  anal  terminal. 

La  bouche  s'ouvre  sur  l'extrémité  antérieure  du  corps,  elle  est  munie  de  deux 
paires  de  crochets  an[ués  et  rétractiles  ;  la  circulation  rudimentaire  a  lieu  par  un 
vaisseau  dorsal;  le  svstènie  nerveux  se  com])ose  d'un  collier  œsophagien  sans  gan- 
glions cérébroïdes,  mais  pourvu  d'un  ganglion  sous-œsophagien  considérable  et 
d'où  partent  deux  filets  principaux  allongés.  Les  sexes  sont  séparés,  l'ouverture 


616  LINIMENTS. 

génitale  du  mâle  est  placée  eu  dessous  et  en  avant;  Torifioe  TuWaire  estiTextié- 
mité  postérieure  près  de  Tanus. 

Les  Linguatules  sont  ovipares  ;  les  individus  sortant  de  Tœuf  ont  beancoop 
d'analogie  avec  ceux  des  Lernées,  qui  sont  des  crustacés  parasites.  Les  jeunes 
Linguatules  vivent  d'abord  dans  le  corps  des  Vertébrés,  dans  les  cavités  intérieures, 
les  sinus  olfactifs,  la  trachée-artère,  les  poumons,  le  foie,  le  péritoine,  etc.  On 
les  a  observées  sur  les  mammifères,  les  reptiles,  les  poissons  et  enfin  sur  rbonune. 
R.  Leuckart  s*est  assuré  que  les  Linguatules  sont  premièrement  agames  et  weâ 
alors  enkystées  dans  le  corps  d'animaux  phytophages,  et  puis  qu'elles  passent  i 
l'état  adulte,  et  deviennent  sexuées,  dans  les  carnassiers  qui  mangent  ces  do^ 
niers  :  Les  Linguatules  enkystées  du  péritoine  des  Lapins  apparaissent  sexuées  et 
ténioïdes  dans  les  sinus  olfactifs  des  Chiens. 

Beaucoup  d'espèces  de  Linguatules  décrites  par  les  auteurs  sont  nominales, 
n'étant  que  le  jeune  âge  les  unes  des  autres.  L'espèce  qu'on  a  trouvée  sur  rbonuK 
paraît  appartenir  à  la  Linguatula  serrata  de  Frœlich.  La  première  observatin  i 
été  publiée  par  de  Siebold,  en  1855,  et  se  rapporte  à  un  Ver  observé  en  Egypte 
dans  les  intestins  grêles  des  nègres  et  sur  le  corps  d'une  girafe  ;  ce  ver  fiit  décrit 
dans  une  note  manuscrite  de  Pruner  et  puis  revu  par  Bilharz,  au  Caire.  SiebiU 
appelait  cet  animal  Pentastomum  constrictum.  Peu  après  Zenker  observa  à  Dresde^ 
sur  dix  cada\Tes,  des  kystes  remplis  par  de  véritables  Linguatules.  Des  dix  ca- 
davres, huit  appartenaient  à  des  hommes  ;  trois  manouvriers,  un  coromo^t,  m 
charpentier,  deux  ouvriers  et  un  prisonnier  ;  deux  appartenaient  à  des  femmes, 
une  mendiante  et  une  ouvrière.  L'âge  vaiiait  de  21  à  74  ans.  Trois  de  ces  pe^ 
sonnes  avaient  vécu  à  Dresde,  quatre  provenaient  de  diverses  parties  de  la  Sue; 
deux  étaient  de  passage  à  Dresde. 

Heschl  a  confirmé  à  Vienne  les  faits  observés  par  Zenker. 

Les  jeunes  LitKjuatula  serrata  trouvées  sur  l'homme  et  déjà  observées  cha 
plusieurs  manmiilores  tels  que  la  chèvre,  le  lièvre,  le  cochon  d'Inde,  le  lapin,  le 
cheval,  le  chien,  le  loup,  etc.,  sont  longues  de  5  à  7  millimètres,  larges  de  2,  à 
corps  mou,  oblong,  renfle  en  avant,  comme  spatule,  aplati,  ridé  en  travers,» 
bords  dcnticulos. 

L'action  de  ces  cuiieux  parasites,  très-rares  chez  l'homme,  est  encore  à  étudier. 

A.  Laboulbène. 

LKVIME^TS.  Les  linimcnts  (de  linire,  oindre,  frotter),  sont  des  médio- 
ments  destinés  à  l'usage  externe,  et  dont  on  se  sert  pour  oindre  ou  frictionner  li 
peau,  soit  que  l'on  veuille  agir  sur  la  surface  même,  soit  que  Ton  désire  trans- 
mettre  l'action  à  l'intérieur  par  voie  d'absorption.  La  composition  des  liniroents 
est  extrêmement  variée.  On  emploie  comme  tels  de  l'huile  chargée  de  différeoU 
principes  médicamenteux,  des  mélanges  de  matières  grasses  et  de  liquides  spn- 
tueux,  des  liquides  alcooliques,  de  la  glycérine,  etc.  On  y  fait  entrer  le  sawD, 
le  camphre,  l'opium,  l'ammoniaque,  le  chloroforme,  Téther  chlorbydriqw 
chloré,  etc. 

La  préparation  des  liniments  est  plus  ou  moins  compliquée.  Le  plus  souTfrt 
ils  consistent  en  un  mélange  de  différents  liquides.  Lorsque  le  liniment  consista 
en  une  huile  (huile  d'olive,  liuile  d'amandes  douces  ou  une  huile  médicinale)  elui 
litiuide  insoluble  dans  l'hnile  comme  le  laudanum,  la  teinture  d'opium,  etc.,  on 
peut  se  contenter,  il  est  vrai,  de  peser  les  deux  substances  dans  une  fiokeld* 
recommander  d'agiter  chaque  fois  qu'on  veut  faire  usage  du  Uniment.  Mais  il  e** 
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préférable,  comme  le  recommande  le  Codex,  d  ajouter  une  petite  quantité  de  cérat 
pour  faciliter  la  mixtion  des  liquides  qui  servent  à  préparer  le  médicament. 
2  grammes  de  cérat  suffisent  pour  20  grammes  d'huile.  On  met  le  cérat  dans  un 
mortier,  on  verse  un  peu  d'huile  dessus,  on  ajoute  le  liquide  médicamenteux,  et 
ensuite  le  restant  de  Thuile.  Les  liniments  préj>arés  de  cette  manière  se  conser- 
vent plusieurs  jours  sans  avoir  besoin  d'être  agités,  et  si  une  partie  de  l'huile  sur- 
nage, la  plus  faible  agitation  suffit  pour  rétablir  1  eijuilibre.  Lorsqu'un  extrait 
doit  faire  partie  d'un  liiiiment  huileux,  il  faut  dissoudre  cet  extrait  dans  une  petite 
quantité  d'eau,  de  manière  à  en  faii*e  un  hquide  sirupeux,  et  ajouter  ensuite  du 
oérat  simple  pour  facihter  la  suspension  du  soluté  dans  l'huile. 

Le  savon  possède  comme  le  cérat  la  propriété  de  rendre  plus  facile  la  suspen- 
sion d'un  liquide  aqueux  ou  alcoolique  dans  un  corps  gras  liquide.  S'il  entre  du 
savon  dans  un  liuiinent,  il  y  a  tout  avantage  à  l'employer  en  poudre  plutôt  que 
mou  ;  on  triture  dans  un  mortier  la  poudre  de  savon  avec  un  peu  d'huile,  on 
qoute  ensuite  cette  dernière,  et  enfin  la  teinture  ou  l'alcoolat.  La  teinture  ou  al- 
ooolé  de  savon  peut  très-bien  servir  aussi  ù  cet  usage. 

Les  liniments  sont  le  plus  souvent  litjuides,  mais  quelquefois  aussi  leur  consis- 
tanoe  est  la  même  que  celle  des  pommades.  On  en  fait  l'apjilication,  soit  à  l'aide 
de  la  main  nue  ou  gantée,  soit  avec  un  morceau  d'étolfe  qui  est  le  plus  souvent 
une  flanelle. 

La  plupart  des  hniments  sont  prescrits  extemporanément  et  préparés  de  même 
sur  l'indication  des  médecins,  aussi  le  nombre  des  liniments  est-il  très-considé- 
lable.  Nous  ne  donnerons  que  les  formules  de  ceux  qui  sont  le  plus  employés. 
Pour  les  liniments  à  l'aconitine,  à  Tatropine,  au  camphre,  au  chloroforme,  à  la 
bdladone,  au  phosphore,  à  la  vératrine,  etc.,  etc.  (Voy.  ces  noms.) 

Liniment  anlinévralgique,  (hùhouL)  Baume  tranquille  15  grammes,  extrait 
de  beiladonne  0<^%50,  extrait  de  jusquiame  0^,50,  laudanum  de  Sydenham 
4  grammes,  chloroforme 4  grammes.  Mêlez  et  conservez  dans  un  flacon  àl'émeri. 
Une  ou  deux  cuillerées  à  café  en  onction  sur  la  partie  douloureuse  que  l'on  re- 
couvre d'une  carde  de  coton. 

Uniment  calcaire  y  Uniment  oléo-calcaire,  savon  calcaire.  Huile  d'amandes 
douces  100  grammes,  eau  de  chaux  900  grammes.  Oir  introduit  les  deux  liquides 
dans  un  flacon,  et  on  agite  fortement  ;  on  verse  le  tout  dans  un  entonnoir  dont  on 
a  fermé  la  douille  ;  on  laisse  en  repos  pendant  une  minute  ;  on  fait  écouler  l'eau 
accumulée  à  la  partie  inférieure,  et  on  reçoit  dans  un  flacon  à  large  ouverture  la 
masse  crémeuse  qui  reste  en  dernier  lieu  et  qui  seule  doit  être  employée.  (Codex.) 
Quelquefois  on  se  contente  de  donner  pour  Uniment  calcaire  un  mélange  à  pai'tie 
%ale  d'huile  et  d'eau  de  chaux.  Le  Hniment  calcaire  préparé  comme  l'indique  le 
Codex,  agit  sur  les  brûlures  d'une  manière  beaucoup  plus  ellicace;  on  en  induit 
k  partie  brûlée  et  on  le  recouvre  avec  une  couche  de  coton  cardé  ou  avec  du  linge. 
Lorsqu'on  ajoute  du  laudanum  de  Sydenham  à  ce  liniment,  la  proportion  doit  en 
être  toujours  très-minime,  car  en  raison  de  1  opium  qu'il  renferme,  l'absorption 
par  la  peau  pourrait  être  assez  considérable  pour  produire  des  accidents. 

Liniment  camphré  ou  huile  camphrée.  (Voy.  Cvmpiire.) 

Liniment  camphré  opiacé.  (Voy.  CiAMPHRE.) 

Liniment  contre  les  engelures  non  ulcérées.  (Beasley.)  Sulfate  d'alumine  et  de 
KHasse  8  grammes,  vinaif^^ro  200  grammes,  alcool  faible  200  grammes.  On  fait 
tiasoudre  l'alun  dans  le  vinaigre,  et  l'on  ajoute  l'alcool  ;  on  filtre.  Cette  solution 
st  appliquée  matin  et  soir  sur  les  mains  qui  sont  le  sirgc  des  engelures. 
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Liniment  contre  les  engelures,  (Gofin.)  Camphre  4  grammes,  essence  de  téré- 
benthine 50  grammes.  On  en  frictionne  les  engelures  a\ant  la  période  uloé- 
rative. 

Liniment  contre  les  engelures  (Marjolin.)  Baume  du  P<hx)u  noir  5  grammes, 
alcool  125  grammes,  acide  chlorhydrique  4  grammes,  teinture  de  beqjob 
15  grammes.  On  fait  plusieurs  fois  par  jour  des  emhrocations  sur  les  parties  mi- 
lades  et  non  ulcérées. 

Liniment  contre  les  engelures  non  ulcérées,  (Richardin.)  Camphre  2  grammes, 
ammoniaque  liquide  2  grammes,  alcool  50  grammes,  essences  de  camomille  et  i 
genièvre,  de  chaque  50  centigrammes. 

Liniment  excitant  du  formulaire  des  hôpitaux  de  Paris,  Alcoolat  de  Fionvtti 
40  grammes,  huile  d'amandes  douces  40  grammes,  alcool  camphré  15  grammei^ 
ammoniaque  liquide  5  grammes.  On  mêle  dans  un  flacon  bien  bouché.  (Codet) 

Liniment  fortifiant  (Double).  Baume  de  Fioravanti,  eau-de-vie  camphrée,  te» 
ture  de  quinquina,  alcool,  de  chaque  :  1 5  grammes  ;  alcool  de  mélisse  oompaf 
50  grammes,  teinture  éthérée  de  digitale  60  grammes.  Mêlez. 

Liniment  hongrois.  Alcool  500  grammes,  vinaigre  fort  500  grammes,  càmfk 
20  grammes,  farine  de  moutarde  20  grammes,  poivre  en  poudi*e  20  gramnm 
cantharides  en  poudre  5  grammes,  ail  pilé  imméro  2.  Après  quelques  jours  k 
macération,  on  passe  avec  expression  et  on  filtre  Employé  en  frictions  pendiÉ 
Tépidémie  de  choléra  comme  excitant  énergique. 

Liniment  hydrosulfuré,  (Jadelot.)  On  le  prépare  en  faisant  fondre  au  11» 
marie  500  grammes  de  savon  ordinaire,  on  mêle  ensuite  par  trituration  91 
grammes  huile  de  pavot  ;  on  évapore  entièrement  Thumidité  et  on  ajoute  :  salll 
de  potasse  sec  en  poudre  92  grammes,  et  huile  de  pavot  750  granmies.  Eni{b|i: 
contre  la  gale. 

Liniment  narcotique  ou  Uniment  calmant.  Baume  tranquille  80  gramnw, 
cérat  de  GaHen  10  grammes,  laudanum  de  Sydenham  10  grammes.  On  délaye  le 
cérat  dans  le  baume  tranquille,  et  on  ajoute  le  laudanum.  (Codex.)  Empk)R 
comme  calmant. 

Liniment  de  lieil.  Huile  de  laurier  15  grammes,  huile  de  muscade  5  gramjnes, 
huile  de  girofle  2  grammes,  baume  du  Pérou  noir  10  grammes.  En  frictionssar 
les  tempes  et  sur  les  i)aupières  dans  la  blépharoplégie. 

Liniment  de  Rosen.  Huile  concrète  de  muscade  5  grammes,  huile  volatile  (k 
girolle  5  grammes,  alcoolat  de  genièvre  90  grammes.  On  triture  dans  un  mortiff 
rimile  de  muscade  avec  l'essence  de  girofle,  et  on  ajoute  ensuite  peu  à  peu  W 
coolat  de  genièvre.  (Codex.)  Employé  en  frictions,  deux  ou  trois  fois  par  joar, 
contre  lachorée. 

Liniment  résolutif.  Alcoolats  de  Fioravanti  et  de  romarin  :  de  dap 
50  granunes,  teinture  de  cantharides  10  grammes.  Employé  à  THotel-Dieu  canû« 
les  afl'ections  rhumatismales. 

Liniment  sédatif.  (Ricord.)  Huile  de  jusquiame  200  grammes,  camphre,!» 
dainun  de  Rousseau,  extrait  de  belladone,  chloroforme,  de  chaque  :  ignim**- 
Employé  en  frictions,  plusieurs  fois  par  jour,  toutes  les  fois  que  rélémenl  i»^ 
leur  domine. 

Liniment  sédatif  de  VHôtel-Dieu.  Baume  de  Fioravanti  50  grammes,  baû^f 
Inmquille  15  grammes,  laudanum  de  Sydenham  A  grammes. 

LiniTnents  savonneux ^  liniment  savonneux  camphré,  liniment  savm^ 
opiacé.  (Voy.  Savo«.) 
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Liniments  téréhenOiinés.  {Voy,  Essence  de  TÉRiBENTuisB.) 

Liniment  volatilf  Uniment  volatil  camphré.  (Voy.  AmioifiAQCB  et  Camphre.) 

T.  GOBLET. 

I«IIV1KE .  Substance  pulvénuente  isolée,  pai*  Pagenstacher,  du  lin  catliartique. 
Elle  est  amère,  très-peu  soluble  dans  Teau,  Téther  et  les  huiles,  plus  soluble  dans 
l'alcool. 

URilVÉ  (Charles).  Roshult  est  un  tout  )^tit  village  de  la  Suède,  dans  la  pro- 
vince de  Smaland.  C'est  là  que  naquit,  dans  la  nuit  du  22  au  23  mai  1707, 
Charles  Linné,  le  héros  des  sciences  naturelles,  le  génie  le  plus  étonnant  que  la 
Saède  ait  produit.  Son  père,  qui  se  nommait  réellement  Nils  ou  Nicolas  Eengsfon, 
puisqu'il  était  fils  de  Ingemar  Bengston,  paysan  de  Slegary,  dans  le  Smaland, 
avait  pris,  assure-t-on,  le  nom  de  Lmn^  du  mot  suédois  Linden  (tilleul),  à  cause 
d*iin  magnifique  tilleul  qui  abritait  de  ses  ombres  la  porte  de  la  champêtre  de- 
meure de  la  famille  Bengston.  La  mère  de  l'immortel  naturaliste  était  Christine 
Broderson,  fille  de  Samuel  Broderson,  pasteur  de  la  paraisse  de  Stenbrohult, 
dans  le  district  de  Cronoberg,  sur  la  frontière  de  la  Scanie. 

Charles  Linné,  comme  cela  est  arrivé  à  presque  tous  les  grands  hommes,  se 
trouva  dès  son  jeune  âge  aux  prises  avec  l'adversité,  et  en  lutte  continuelle  avec 
fon  père,  qui,  sans  se  soucier  de  la  passion  invincible  de  Fenfant  pour  l'étude  des 
liantes,  voulait  lui  faire  apprendre  une  profession  mécanique  et  en  faire  un  cor- 
donnier. Peu  s'en  fallut  que  le  futur  auteur  du  système  sexuel  ne  fût  réduit  à 
tirer  la  manique.  Les  amis  des  sciences  doivent  payer  un  tribut  de  reconnais- 
sance au  docteur  Rothmann,  qui  sut  saisir  les  lueurs  du  génie,  procurer  à  son 
protégé  le  pouvoir  de  suivre  sa  vocation,  et  le  placer  d'abord  chez  l'instituteur 
Tolander  (1714),  puis  au  gymnase  de  Wexio,  enfin  à  l'université  deLmid(1727), 
oh  il  put,  sous  le  professeur  Stobœus,  fortifier  son  goût  \yo\xv  la  botanique,  non 
sans  gagner  quelques  sous  comme  copiste. 

Tàclions  de  suivre  maintenant  Linné  dans  la  brillante  carrière  qu'il  était  des- 
tiné à  parcourir. 

1728.  Il  se  rend  à  Upsal,  où  il  trouve  d'utiles  protecteurs  dans  le  théologien 
(Haûs  Celsius,  et  dans  Rudbeck,  professeur  de  botanique,  et  un  condisciple  dé- 
toné dans  la  personne  de  Pierre  Ârtedi,  que  l'étude  des  poissons  devait  illustrer. 

17S2.  L'Académie  royale  des  sciences  d'Upsal  l'envoie  en  Laponie,  dans  le  but 
de  mieux  faire  connaître  qu'elles  ne  l'étaient  encore  les  productions  naturelles  de 
eette  région  glacée.  Linné,  qui  avait  à  peine  vingt-cinq  ans,  part  le  13  mai,  à  pied,, 
suite,  n'emportant  que  son  journal,  deux  chemises,  et  les  habits  qu'il  avait 
lui,  une  demi-toise  pour  prendre  des  mesures,  et  un  petit  porte-feuille  renfer- 
mant du  papier  et  des  plumes.  Le  jeune  voyageur  visite  tour  à  tour  Gefle,  le 
Gettrikland,  le  Ilelsingland,  le  Medelpat,  Norby,  Kuylen,  Hernosand,  Umna, 
Ljcksèle,  Olycksmira,  Umea,  etc.,  et  revient  à  Upsal  en  novembre,  après  avoir 
frit  pédestrcment  plus  de  1 ,000  milles. 

1734.  Reutherholm,  gouverneur  de  la  Dalécarlie,  le  charge  de  faire  un 
foyage  dans  celte  province.  C'est  dans  le  cours  de  ce  voyage,  où  il  était  cette  fois 
aeeompagné  de  plusieurs  jeunes  savants,  qu'il  voit,  à  Falhun,  Sara-Élisabeth,  fille 
dn  docteur  Jean  Morœus.  Il  en  devient  amoureux.  Mais  comment,  lui  si  pauvre, 
obtenir  cette  main  chérie?  11  lui  fallut  attendre  cinq  longues  années  pour  voir 
vœux  exaucés. 
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1735.  Notre  amoureux,  acconi])agné  de  son  ami  Sholberg,  quitte  sa  chère 
terre  suédoise,  ayant  dans  sa  poche,  pour  toute  ressource,  treute-six  écus  d  or 
que  lui  avait  délicatement  glissés  la  tendre  Sara-Élisabeth.  Il  traverse  la  mer,  se 
rend  à  Lubeck,  à  Hambourg,  atteint  la  Hollande,  et  se  fait  recevoir  docteur  en 
médecine  à  Hardewyk,  le  13  juin  1735,  après'avoir  soutenu  une  thèse  portant  ce 
titre  :  Hyjwthesis  nova  de  febrium  iniermittentium  causa  (in-i®).  Le  nouTeaa 
docteur  résiste  au  désir  de  revoir  sa  patrie  ;  il  est  retenu  plus  de  deux  ans  en 
Hollande,  protégé  par  Boerhaave,  par  Burmann,  par  Georges  Clifibrt,  qui  lui  confie 
le  soin  du  riche  jardin  qu'il  entretenait  à  Hartecamp,  si  bien  que  c'est  en  Hol- 
lande que  Linné  publia  ses  principaux  ouvrages  qui  établirent  de  suite  sa  répu- 
tation, le  placèrent  au  premier  rang  parmi  les  savants,  et  le  firent  nommer  (  3  oc- 
tobre 1 736)  membre  de  l'Académie  des  curieux  de  la  nature,  sous  le  nom  de 
Dioscorides  secundus. 

1 736.  Il  passe  en  Angleterre,  non  sans  une  lettre  de  recommandation  adressée 
par  Boerhaave  à  Hans-Sloane.  On  possède  cette  lettre,  dans  laquelle  on  lit  ceci  : 
«  Linnaeus,  qui  tibi  bas  dabit  litteras,  est  unice  dignus  te  videre,  unice  dignos 
a  te  videri.  Qui  vos  videbitsimul  videbit  hominum  par  cui  similevix  dabit  oiIhs.  » 
Notons  que  le  protégé  de  Boerhaave  avait  alors  à  peine  trente  ans. 

1738.  Linné  est  pris  de  nostalgie;  son  beau  pays  et  sans  doute  les  beaux 
yeux  de  Sara-Élisabeth  le  rappellent.  H  quitte  la  Hollande  ;  mais  il  veut  voir  Paris. 
Là,  il  est  reçu  à  bras  ouverts  par  les  deux  de  Jussieu,  par  Isnard,  Surian,  Laserre, 
Réaumur,  Aubrict,  avec  lesquels  il  herborise  dans  les  bois  de  Versailles,  de 
Fontainebleau. 

Enfin  il  revoit  la  terre  natale,  et  va  se  fixer  à  Stockholm,  comptant  y  vivre  ho- 
norablement avec  son  diplôme  de  docteur  en  médecine. 

Sa  joie  est  immense  ;  il  a  enfin  obtenu  la  main  de  sa  chère  Sara-Élisabeth  (SCjmn 
1759).  Mais  on  devine  bien  les  sourdes  menées  de  ses  confrères,  cpii  ne  manquent 
pas  d'employer  sa  réputation  comme  naturaliste  pour  nuire  à  ses  succès  comme 
médecin.  Ileureusenient  pour  la  botanique,  les  envieux  réussissent  complètement 
dans  leurs  abominables  attaques.  Linné  ne  peut  se  créer  une  clientèle  suffisante 
pour  vivre  honorablement,  c'est  à  peine  s'il  voit  quelques  malades  par  ci  parla. 
11  était  évident  (jue  son  génie  était  détourné  momentanément  de  sa  source.  Le 
comte  de  Tessin  s'en  aperçoit  h  temps,  et  use  si  bien  de  son  influence  qu'il  lait 
nommer  son  illustre  protégé  botaniste  du  roi  et  président  de  l'Académie  de 
Stockholm. 

1740.  Le  gouvernement  l'envoie  dans  les  îles  d'Oeland  et  de  Gottland  pour 
observer,  avec  le  soin  et  la  sagacité  qu'on  lui  connaissait,  l'histoire  naturelle  el 
même  les  antiquités. 

1 741 .  Linné  est  nommé  professeur  de  botanique  à  Upsal,  directeur  du  jardin 
botanique  de  cette  ville. 

10  janvier  1746.     Il  reçoit  le  titre  de  premier  médecin  du  roi. 

12  mai  1748.     H  a  la  douleur  de  perdre  son  père. 

29  avril  1749.  11  part  pour  la  Scanie,  et  en  rapix)rte  des  notes  qui  font  le 
sujet  d'un  ouvrage  important. 

1750.  11  est  chargé  par  la  reine  de  Suède  de  coordonner  le  cabinet  de  couchy- 
liologie  et  d'insectes  de  l'Inde  établi  à  Drottningliolm. 

1 753.     Charles  Linné  est  nommé  chevalier  de  l'É toile-Polaire. 

1756.  Il  est  anobli  par  une  lettre  du  roi  portant  la  date  du  4  avril,  et  ne  se 
fait  plus  appeler,  suivant  l'usage  du  pays,  (\ucnobUis  von  Linné. 
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La  fortune,  longtemps  ingrate  envers  lui,  le  comble  ainsi  de  ses  faveurs  ;  et, 
satisfiiit  des  honneurs  qu*il  reçoit  dans  sa  patrie,  il  refuse  la  chaire  de  botanique 
que  lui  offre  le  roi  d'Espagne,  avec  un  traitement  de  2,000  piastres.  Il  refuse  éga- 
lement les  propositions  non  moins  brillantes  de  l'impératrice  de  Russie,  du  roi 
d'Angleterre.  De  tous  côtes  on  accourt  à  lui.  L'Académie  des  sciences  de  Paris 
hii  envoie,  le  15  décembre  1762,  le  titre  de  membre  étranger.  L'Académie  de 
Drontheim  regarde  comme  un  grand  honneur  de  se  l'associer,  elle  qui  ne  voulait 
pas  dans  son  sein  de  membres  étrangers.  Gustave  lïf,  roi  de  Suède,  veut  voir  lui- 
même  le  grand  homme,  et  se  rend  en  personne  à  la  demeure  champêtre  de  l'il- 
histre  naturaliste  (1776).  l/ouis  XV,  roi  de  France,  lui  fait  remettre  un  paquet  de 
450  graines  récoltées  à  Trianon. 

1772.  Mais  Linné  s'aperçoit  de  raiïaiblissement  de  sa  santé,  et  passe  la  plus 
grande  partie  de  ses  dernières  années  dans  la  retraite,  à  sa  maison  des  champs 
d'Hammarby. 

1776.  H  n'est  plus  que  l'ombre  de  lui-même;  ses  admirables  facultés  sont 
brisées  sous  les  coups  de  deux  attaques  d'hémiplégie. 

10  janvier  1778.  Charles  Linné  meurt  à  Upsal,  à  huit  heures  du  matin,  l'année 
même  que  moururent  Haller,  J.-J.  Rousseau,  Pitt,  Burmann,  lickain,  Voltaire, 
Terray,  Séguier.  11  était  âgé  de  soixante-dii  ans  sept  mois  dix-sept  jours. 

La  magnificence  des  obsèques  de  Linné,  le  tombeau  que  le  roi  lui  fit  ériger  dans 
h  cathédrale  d'Upsal,  la  m^aille  qu'il  fit  frapper  en  son  honneur,  témoignèrent 
des  justes  regrets  de  la  patrie  qu'il  avait  illustrée.  Le  roi  de  Suède  se  rendit  à  l'Aca- 
démie de  Stockholm  le  jour  où  on  y  lut  l'Éloge  de  Linné  ;  lui-même,  dans  le 
discours  qu'il  prononça  à  l'ouverture  des  États,  déplora  la  perte  que  venait  de 
ianre  la  science.  Plus  tard,  en  1822,  les  étudiants  d'Upsal  ont  voulu  lui  élever  un 
monument.  Le  voyageur  ne  passe  pas  à  Upsal  sans  faire  un  pieux  pèlerinage  vers 
le  jardin  botanique  de  cette  ville  célèbre,  planté  là  oîi,  dès  l'année  1657,  il  y  avait 
iêj^  on  jardin  des  plantes,  et  où  l'auteur  de  la  Philosophie  botanique  composa 
tes  immortels  ouvrages.  En  face  d'une  pyramide  formée  par  un  pin  sylvestre,  vis- 
l-Tis  le  château  du  gouverneur,  se  voit  le  temple  grec  consacré  à  Linné.  Élevé 
au-dessus  du  sol  de  onze  marches  rapides,  précédé  d'un  péristyle  ouvert,  à  fronton 
supporté  par  huit  colonnes,  il  abrite  une  statue  en  marbre  blanc  tenant  un  livre  à 
la  main  :  c'est  l'image  de  la  nature.  11  y  a  une  inscription  votive  ;  elle  est  ainsi 
conçue  :  Carolo  a  Linné,  juventus  Academiœ  Upsaliemis,  anno  MDCCCXXII. 

Le  voyageur  n'oublie  pas  non  plus  de  visiter,  à  5  milles  d'Upsal,  liammarby, 
demeure  champêtre  où  Linné  passa  les  dix  dernières  années  de  sa  vie.  Mais,  hélas  ! 
le  jardin  que  le  savant  avait  créé  près  de  cette  habitation,  et  qu'il  appelait  son 
hainut  sUnricus,  ne  possède  plus  que  quelques  plantes  communes  ;  les  arbres  et 
les  fleurs  que  Linné  y  avait  rassemblés  ont  disparu.  Au  bout  de  ce  jardin,  sur  un 
monticule  aride,  il  avait  fait  bâtir  un  pavillon  destiné  à  renfermer  des  collections 
de  plantes,  d'animaux.  On  en  trou>erait  à  peine  les  traces,  le  tout  ayant  été  au- 
trefois acheté  et  emporté  par  un  Anglais.  Il  y  a  cependant  une  relique  qu'on  est 
toajours  sûr  de  rencontrer  :  c'est  le  Linnœus  borealis,  qui  croit  spontanément 
MOT  la  colline,  et  qu'on  aime  â  cueillir  avant  de  quitter  ce  séjour. 

Oiarles  Linné,  en  mourant,  laissa  sa  femme,  sa  chère  Sara-Ëlisabetb,  qui  lui 
fonrécut  longtemps,  puisqu'elle  ne  mourut  qu'en  1806,  âgée  de  quatre-vingt-qua- 
torze ans,  et  cinq  enfants,  savoir  : 

Elisabeth-Christine,  qui  épousa  le  capitaine  Bergeneranz  ; 

Sophie,  mariée  à  Duse,  d'Upsal  ; 
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Louise  et  Sara-Qiristine,  qui  restèrent  célibataires. 

Charles  Linné,  lequel,  né  à  Fahlun,  le  20  janvier  1741,  devint  professeur  de 
botanique  à  Upsal  (1763),  docteur  en  médecine  (1765),  et  mourut  célibataire  le 
i^'  novembre  1785,  laissant  sur  la  botanique  sept  ouvrages  très-estimés. 

Dire  que  Linné  fut  le  plus  illustre  des  naturalistes  connus,  c*est  se  faire  l'écho 
de  tous  les  savants,  à  quelque  nation  qu'ils  appartiennent.  Personne  encore  n Sa- 
vait embrassé  d'un  coup  d  œil  plus  élevé  et  plus  harmonieux  la  chaîne  des  créa- 
turcs.  On  n'avait  point  déOni  exactement  les  espèces,  ni  bien  établi  leur  coordina- 
nation  par  des  caractères  d  organisation  et  de  structure.  On  ignorait  l'art  méthodi- 
que qui  rapproche  leurs  ressemblances  naturelles  ;  on  les  distribuait  arbitrairement, 
sans  égard  à  leurs  affinités.  C'est  surtout  par  sa  PhUosophia  boUmica  que  le  grand 
homme  opéra  une  véritable  révolution  dans  l'étude  des  sciences  naturelles,  et  ce 
fut  avec  enthousiasme  que  l'on  adopta  son  système  sexuel^  basé  sur  le  nombre  et 
la  distribution  des  étamines  et  des  pistils.  On  ne  songeait  pas  encore  alors  à  là 
profonde  et  philosophique  méthode  naturelle  y  qui  ne  déchire  pas,  comme  le  fidsait 
le  Pline  du  Nord,  plusieurs  aflinités naturelles...  Aucun  homme,  peut-être,  n*offi« 
un  plus  heureux  assemblage,  un  plus  parfait  accord  de  l'esprit  des  grandes  vues 
et  de  celui  des  détails,  de  l'esprit  d'observation  qui  recueille  les  faits  et  de  odoi 
qui  en  saisit  les  rapports  les  plus  éloignés.  En  lui  accordant  au  degré  le  plus  émi- 
nent  l'esprit  d'ordre  et  de  méthode,  la  nature  ne  lui  refusa  pas  les  dons  brillaflts 
de  l'imagination.  Cette  dernière  qualité  étincelle  à  chaque  instant  dans  ses  écrits, 
mais  surtout  dans  ses  Sponsalia  plantarum,  où  il  représente  avec  une  grâce  in- 
finie la  couche  nuptiale  voilée  par  les  rideaux  pompeux  et  parfumés  des  brillantes 
corolles... 

Les  écrits  de  Linné  sont  nombreux.  Nous  en  donnons  ici  le  catalogue»  suivant 
les  années  de  leur  publication.  Nous  le  croyons  à  peu  près  complet. 

AvNtE  1751.  I.  Hortiis  llplandicus,  sivc  cnumcrnlio  plautarum  cxolicarum  Vplandia, 
quœ  in  lnntis  vcl  arjrh  cohintnr,  imprimis  nulem  in  horto  academico  Vpsalinisi.  l*j»al, 
1731,  in-S",  100  p.iges.  —  Axxke  1732.  H.  Flonila  iMpponica,  quœ  continct  calalogun 
2)lanUiruni,  quns  j)cr  prouincias  Jjapponicaa  Weslrobothnicnses  obscrravil  C.  UnnamsiacU 
ÎÀttcrnrin  Siicriœ,  1732-1735).  — Annke  1735.  III.  Syslcma  naturœ,  sivc  iicgiia  tria  fuUura, 
systcmaticc  propositn,  pcr  classeSy  ordines,  gcncra  et  spccies.  Lugd.  Bat.,  1735,  in-folio. 
14  piipes.  Il  y  a  15  éditions  de  cet  ouvrage.  —  IV.  Hypothcsis  not>a  de  fcbrium  intcrmtte»' 
liuni  causa,  llardcrovici,  1735,  in-4'.  —  Année  173C.  Y.  Fundamcnla  botanicay  quœ majo- 
rum  upcruiu  prodromi  instar,  Ihcoriam  scicntiœ  botanicœ  pcr  brèves  aphorismos  tradual, 
Anistel.,  1730,  in-4"»  (huit  éditions^.  —  VI.  Biblinthecn  botauica,  rcccnscns  libr  os  plus  mille 
de  plaulis,  hue  iisque  éditas  secundum  systema  auctorum  nalurale,  in  classes^  ordines, 
gênera,  et  spccies  dLspositos,  additis  editionis  loco,  tempore,  forma,  lingua.  Amstel.,  1736, 
in-S".  —  VII.  Musa  Cliffortiana,  florens  ÏJartecampi  propc  Harlemttni.  Lugd.  Bat.,  17j6, 
iii-i%  40  pages. —  Année  1757.  VIII.  Gcneia  plautarum  earunujue  charactcres  natitrala. 
secundum  numerum,  figurant,  situm  et  proportioncm  omnium  fructification^  partium, 
Liigd.  Bat.,  1737,  iii-8°,  1584  pp.  (onze  édit.).  —  IX.  Virularium CAifJ ortianum.  Amstel.,  1757, 
in-8°.  —  X.  CoroUarium  gcnerum  et  mcthodus  sexualis.  Lugd.  Bat.,  1737,  in-8'.  —  Xl.f/or* 
ÎMpponica,  etc.  Amstel.,  1737,  in-8%  372  pages,  12  planches.  —  XII.  Critica  l?otanica,  etc. 
Lugd.  Bat.,  1737,  iii-8%  220  pages.  —  XIII.  Hortus  Cliffortianus.  Xmsle\.,  1757,  in-folio, 
501  pages.  32  pi.  —  A>ni:e  1758.  XIV.  Petri  Artedi,  Sueci  mcdici  IcfUhyologia,  etc.  Lugd. 
Batav.,  1738,  in-8",  550  pages.  —  XV.  Classes  Plantarum,  scu  systema  plautarum;  omnia 
a  fructificalionc  dcsumpla,  etc.  Lugd.  Bat.,  1758,  in-8\  050  pages.  —  XVI.  Ammalia  regni 
Sueciœ  Ada  Acrid.  Ui)sal,  1758).  —  Année  1750.  XVII.  Tal  om  mârhwiirdighetcr  util»- 
secternc.  (Discours  sur  les  merveilles  des  Insectes.)  liolni,  1759,  in-8'.  —  WIIl.  Cultwû 
2>lautarum  naluraiis.  —  Gluten  lapponum  e  pcrca.  — Œstris  rangiferinus.  — Picuspedibvs 
tridaclylis.  —  Mures  Alpini  Lémures.  —  Passer  nivalis.  —  Piscis  aurcus  Chinetisiian.  — 
Fundamcnla  œconomiœ  [Acta  soc.  reg.  scient.  Holm,  t.  II,  1750\  —  Anxée  1740.  XHL 
Orchides,  iisr/ue  affines  (Act.  Acad.  l'psal,  1740  .  —  .\\née  1741.  XX.  Orbis  ertMi  juiif 
cium  de  C.  Linnœi  scriptis.  l'psal,  1741.  —  XXI.  Deccm  plautarum  gênera  nova  .^Act.Acal 
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Upal,  1741.  —  XXII.  Formicarum  sexus,  —  Officinales  Sueciœ planta. —  Cenluria  plan^ 
tarum  in  Surcia  rariorum  [Aci.  soc.  reg.  scient.  Holm,  1741).  —  Ab?i<b  1742.  XXIII. 
Plantœ  tincloriœ  indigence.  —  Amaryllis  formosissima.  —  Gramen  Sœlting.  —  Fosnum 
Suecicum.  —  Pkaseoli  Chinensis  species.  —  Epilepsiœ  vemensis  causa  (Act.  Acad.  Holm, 
t.  m,  1742).  —  XXIV.  Oralio  de  peregrinationum  intra  patriam  necessitate.  Upsa],  1742, 
în-4P.  —  XXV.  Euporista  in  febribus  intermittentibus  (Act.  Acad.  Upsal,  1742).  —  Akkée 
1743.  XXVi.  Pini  usus  œconomUms  [Act.  Acad.  Upsal,  1743).  —  XXVII.  De  uva  ursi  seu 
jackas  /tapuck  sinus  hudsonici  (Acl.  soc.  reg.  scient.  Holm,  t.  Vf,  1743).  — XXVIII.  Betula 
Msma  (Amomit  Acad.,  t.  I,  1743).  —  kj^ttE  1744.  XXIX.  Abietis  usus  ceconomicus.-^  Sexus 
plantarum. —  Scabiosœ  novœ  species  descriptio. — Penthorum,  (Act.  Acad.  Upsal,  1744.)  — 
XXX.  Fagopyrum  sibiricum.  —  Peliveria.  (Act.  Acad.  reg.  Ilolm,  t.  V,  1744.)  —  XXXI. 
Ficus.  — Peloria.  (Amomit.  acad.,  1. 1, 1743.)  —  Akn£e  1745.  XXXII.  Flora  suecica,  exhi- 
bems  plantas,  per  regnum  Sueciœ  crescentes,  etc.  Lugd.  Bat.,  1745,  in-8,  392  pages.  11  y  a 
1140  plantes.  —  XXXOI.  Animalia  Sueciœ.  Holm,  1745,  in-8-.  —  XXXIV.  Euporista  in 
é^êcnteria  [Act.  Acad.  Upsal,  1745).  —  XXXV.  Passer  procellarius  [Act.  Acad.  reg.  Holm, 
1745).  — XXXVI.  Corallia  baltica.  —  Amphibia  Gyllenborgiana.  —  Plantœ  Martino-Bur- 
werkmce.  —  Hortus  Upsaliensis.  —  Passiflora.  —  Anandria.  —  Acroslichum.  [Amoenit, 
mead.,  t.  1. 1755.)  —  XXXVII.  Oelandska  och  Gottlàndska  resa  (Voyage  dans  Vile  d'Oeland 
et  dans  nie  de  Gottland).  Stockholm,  1745,  in-8«.  —  Aï^ïiée  1746.  XXXVIIl.  Fauna  Sueciœ 
r€gni,nujimmalia,  aves,  amphibia, pisces^  insecta,  vermes,  etc.  Holm.,  1746,  in-8',  411  pages, 
S  planches.  —  XXXIX.  Sexus  plantarum  usus  œconomicus.  —  Theœ  patus.  —  Cyprini 
pmnœ  ani  radiis  undecim pinnis albentibus  descriptio  [Act. Acad,  Ups.,  1746). — XL.Limmtf. 

—  Claytonia  Sibirica.  —  De  vermibus  lucentibus  ex  China.  [Act.  Acad.  reg,  Holm,  t.  VII, 
1746.)  —  XLI.  Muséum  Adolpho  Fritlericianum.  —  Sponsalta  plantarum.  [Awœnit.  acad., 
t.  I,  1746.)  —  .\!«n£E  1747 .  XLII.  Flora  zeylanica,  sistens  plantas  indicas  seylonœ  insulœ, 
mus  olim  1670-1677,  Uctœ  fuere  a  Paulo  Hermanno.  Holm,  1747,  in-8%  254  pages.  — 
XUIl.  Wesgôtha  rcsa  pa  Riksens  slanders  befallning  fôrrûttad  (Voyage  en  Westrogotliie, 
fût  par  les  ordres  des  états).  Stockholm,  1747,  in-S*,  224  pages,  5  pi.  —  XLIV.  ^ova  plan- 
iaritm  gênera. —  Vires  plantarum,  —  Crystallorum  generatio ,  [Amosnit.  acad.,  t.  I,  1747.) 
»Aif!c<El748.  XLV.  Hortus  Upsaliensis,  etc.  Holm,  1748,  in-8%  306  pages,  3  pi.  —  XLVK 
Taema.  —  Surinamensia  Grilliana .  —  Flora  œconomica.  —  Cw*iositas  naturalis,  0.  Soder- 
berg,  (Amœnit.  acad.,  t.  II,  1748.) — AxrcÉs  1749.  XLVII.  Materia  medica  regni  vegetabilis . 
Hoîm,  1749,  in-8»,  252  pages.  —  XLVIII.  Oralio  de  tclluris  habUabilis  incremento.  Upsal, 
1743,  in-4".  —  XLIX.  Coluber  [Chersea]  scutis  abdominalibus  centum  quinquaginta  squa- 
WÙM  sub  caudalibus  triginta  quatuor.  —  Avis  c  sommar  guling  »  appellata.  —  Musc  frit  ; 
rnsectum  quod  grana  inlerius  cxedit.  —  Emberiza  ciris.  [Act.  Acad.  reg.  Uoliii,  t.  VIII, 
1749.)  —  L.  Amœnilates  academicœ,  t.  I.  Lug.  Bat.,  1749.  —  LI.  OEconomia  natitrœ.  — 
Vignum  colubrinum,  —  Radix  senega.  —  Gemmœ  arborum.  —  Pan  suecus.  [Amœnit.  acad. 
Upsal,  t.  II,  1749.)  —  LU.  Ifœmorrhagiœ  uten  sub  statu  gravitlitatis  [Amœnit.  acad,,  t.  IX). 

—  k^nxiE  1750.  LUI.  Materia  medica  regni  animalis.  Upsal,  1750.  —  LIV.  Splauchnum.  — 
Ssmina  muscorum.  —  Materia  medica  e  regno  animali.  —  Plantœ  Camtschatcences  rariores. 
{Amœnit.  acad.,  t.  II,  1750.)  —  Aîiîiéb  1751.  LV.  Amœnitates  academicœ,  t.  II.  Holm,  1751. 

—  LVI.  Stanska  resa  forràttcd  1749  (Voyage  en  ^canie  fait  en  l'année  1749).  Stockliolm, 
1751,  in-8*.  —  LVII.  Philosophia  botanica,  etc.  Holm,  1751,  in-8%  362  pages.  —  LYIII. 
Smpor  medicamentorum.  — ^ova  plantarum  gênera. —  Planta  hybridœ.  [Amœnit.  acad., 
t.  II,  1751,  et  t.  III,  1731.)  —  AxxfE  1752.  LIX.  Materia  medica  regni  lapidei.  Upsal,  1752. 
-^LX.  Morbi  ex  hieme.  —  Obstacula  medicinœ.  —  Plantœ  esculcntœ  patriœ.^-  Eiiphorbia. 
^  Materia  metlica  e  regno  lapideo.  —  Noctiluca  marina.  —  Odores  medicamentorum.  — 
Mkmborbarum.  —  Qucestio  hist.  nat.  cui  bono  ?  —  Ilospita  insectorum  flora.  —  Nutrix  no- 
mrea,  —  Miracula  in.%ectorum.  —  Noxa  insectorum.  [Amamit.  acad.,  t.  III,  1752.)  — 
ÈsmÉs,  1753.  LXI.  Species  plantarum,  etc.  Holm,  1753,  in-8%  2*  vol.,  120 pages.  —  LXII. 

Tessinianum,  opéra  comitis  C,  J.  Tessin,  etc.,  collectum.  Holm,  1753,  in-foUo, 
pages.  —  LXIII.  ^ovœ  duœ  tabaci  species  [Act.  soc.  reg.  scient.  Holm).  —  LXIV.  Ver- 
arborum.  —  Jncrementa  botanices.  —  Demonstrationes  plantarum.  —  Ilerbationes 
miptaltenses.  —  Instructio  museirerum  naturalium.  [Amœnit.  acad..  t.  III,  1753.)  —  LXV. 
Pêtmiœ  officinales.  —  Censura  simplicium.  —  Canis  familiaris.  [Amœnit.  acad.,  t.  lY,  1753. 
^Amwée  1754.  LXVI.  Muséum  regix  Adolphi  Suecorum,  etc.  Stockh.,  175i,  in-fol.,  145  p., 
4§  plaricbes.  Latin  et  suédois.  —  LXVII.  De  planlis  quœ  Alpium  suœcicarum  indigcnœ  fieri 
pBtÊÙU.  --^  Simiœ  ex  ccreopithecorum  génère  descriptio.  [Act.  Acad.  reg.  Holm.,  t.  XV, 
f7M.)  —  LXVIII.  Stationes  plantarum.  —  Flora  angltca.  —  llerbarium  Amboinense.  — 
Mathodus  investigandi  vires  medicamentorum  cliemica.  —  Comectaria  electrico-medica . 

—  Cervus  Tarandus.  —  Ovis.  —  Mus  porccUus.  —  Horticultura  academica.  —  Chinensia 
UÊçerstrœmiana.  [Amœnit.  arad.,  t.  IX,  1751.)  —  Asxée  1755.  LXIX.  Mirabilis  longiflorœ 
éncriptio,  — Jjepidit  descriptio,  —  Ayeniœ  descriptio.  —  Gaurœ  descriptio.  —  ÏAjefiingia  et 


624  LINNÉE. 

Uinuartîa.  [Trans.  Acad,  r^.Holm,  t.  XVI,  1755.^ —  LXX.  Centuria  I plantaram.  —  Ftmgut 
melUensût.  —  Metamorphosis  planlarum,  —  Somnus  plaïUarum.  (Amœnil.  acad.,  L  IV, 
1753  )  —  Anxée  1756.  LXXl.  Flora  palcstina.  —  Flora  alpina.  —  Calendarium  Fhrœ.  ~ 
Puhus  inlermiltens.  —  Cetituria  II  planlarum.  —  Flora  tnotispeliensis,  —  Fundamenia 
valetudinis.  —  Specifica  Canadensium.  —  Acetaria.  —  Phalœna  Bombyx.  (Amœnit.  acad., 
t.  IV,  175G.)  —  Année  1757.   LXXU.   Frederici  HastelguUt,  Her  Palestinum,  ella  reta  til 
heliga  landet.  Holm,  1757.    [Ouvraj^e  rédigée  sur  les  manuscrits  de  Hasselquits,  mort  à 
Smyme  en  1752.)  —  LXXIII.  Migralioncs  avlum.  —  Uorhi  expcditionis  cUusicœ.  —  Febri» 
upuiliensis.  —  Flora  danica.  —  Ponts  diœtelicus.  —   Satura  pelagi.  —  Puxhaumia.  — 
Exanthemala  viva.  —  Transmutatio  frutnentorum. —  Culina  mulala.  (Amœnii.  acad.,  1. 1? 
et  V.)  —  Ahnée  1758.  LXXIV.  Pelri  hœffllngii  lier  hispanicum,  etc.  Stockli.,  1758,  in-8*. — 
LXXV.  Cortex  peruvianua.  —  Spigelia  anthelmia.  —  Frutelum  suecicum.  —  Medicamenta 
graveoUrUia .  —  Pandora  insectonim,  {Amœnil.  Acad.^  t.  IX.  —  Ax.iée  1759.  LXXVI.  Oratie 
9egia^  coram  rege  reginaque  habita,  1759,  in-fol.  —  LXXVII.  EutomolUhus  pamdoxuâ  de- 
êcriptus.  —  Gemma,  Penna pavonis  dicta. —  Coccus  Uvœ  Ursi.  [Transact.  Acad.  reg,  HoUl, 
t.  XX,  1759.)  —  LXXVIII.    Senium  Salomoneum.  —  Auctores  botanici.  —  Instructio  père- 
grinaloris.  —  Plantœ  tinctoriœ.  —  Animalia  composita.  —  Flora  Capensis,  —  Ambronacta. 
'  Arborctum  suecicum.  —  Generalio  ambigena .  —  Flora  Jotnaiccnsis.  —  Aer  hatntabiUt. 

—  Nomenclator  plantarum.  —  Pugillus  Jamaiccnsium  planlarum.  (Amoenit.  acad.,  t  ?, 
1759.)  —  Année  1760.  LXXIX.  Ditguisitio  guœsfionis,  ab  Acad.  imper,  scient.  PetropoliUaœ 
in  annum  1759,  pro  prœmio  propositœ  :  sexum  plantarum  argumentis  et  experimcntii 
fiovis,  prœter  adhuc  jam  cognita  vel  cotroborarc  vel  impugnare.  etc.  Pelrop,  1760,  in4*, 
40  pages.  —  LXXX.  Amœnitates  academicœ,  t.  iV.  Uolm,  17U0.  —  LXXXI.  Amamitateê aca- 
demicœ,  t.  V.  Holm,  1760.  —  LXXXII.  Politia  naturœ.  —  Plantœ  Africanœ  rariores.— 
Thèses  mctlicœ.  —  Anthropomorplia.  —  Flora  belgica.  —  Macellum  olitorium.  —  Proleptis 
plantarum.  [Amœnit.  acad.,  t.  VI,  1760.)  —  Année  1761.  LXXXIII.  Diœta  acidularis. — 
Polus  coffeœ.  [Amœnit.  acad.,  t.  VI,  1700.)—  Année  1762.  LXXXIV.  Inebriantia.  -^Monvn 
serpentum.  —  Termini  botanici.  —  Planta  Alstrœmeria.  —  Sectaria  florum,  —  Funâ^ 
mentum  fructificationis.  —  Ileformatio  botanices.  —  Meloë  vesicatorius.  [Amcaiit.  acad., 
t.  VI,  1760.")  —  Année  1765.  LXXXV.  Gênera  morborum.  Upsal,  1763,  avec  une  nomendt- 
ture  suédoise. —  LXXXYI.  Amœnitates  academicœ,  t.  VI.  Holm,  1765.  —  LXXXVII.  Raphania. 

—  lÀgnum  quassiœ.  —  Fructus  esculenti.  —  Prolepsis  plantarum.  —  l^pra.  —  CeiUiaria 
insectorum.  —  Molus  pohjchrestus.  (Amœnit.  acad.,  vol.  VI  et  VII.  — Année  1764.  LXXIVilf. 
Museumreginœ  I/)uisœ  Ulricœ,  etc.  Holm,  1704,  in-8',  620  papes.  —  LXXXIX.  Obserrationa  ' 
ad  ccrevisinm  pcrtincnlca  ^Trans.  acad.  rcg.  Holm,  t.  XaIV,  1704).  —  XC.  Duvta  (ttaUm. 

—  Morbi  artificum.  —  Ifartus  culinaris.  —  Spiritus  frumenli.  —  Opohalsamum  dcclaratum. 
[Amœnil.  acnd.,  t.  VII.)  —  .4nnkf.  17G5.  XCf,  Uirudo  medicinalis.  —  Fundamenia  orniOio- 
logifc.  —  Pot  us  chocnlatœ .  —  Fcrvida  cl  Gclidn.  — J*otus  thcœ.  (Amœnil.  acad.,  t.  Vil. — 
Annkf.  1700.  XCIl.  Glacis  mcdtca  duplex,  cxtcrior  cl  intcnor.  Holm,  1703,  in-8'',  '29  pape>. 

—  XCllï.   Pucgantia  indigcua.  —  Nécessitas  Itisl.  nal.  liossiœ.  —  Usus  hiatoriœ  uaturalis 

—  Sirrn  Idcrrtina.  —  Cura  (jeuernlis.  —  Usus  iiuscorum.  [Amœnit.  acad.,  t.  VII.  — 
ANNbK  1707.  XCIV.  Manlissn  jdanlarum,  gencrum  cdilionis  sexlœ  cl  specicrum  editimis 
sccundœ.  Holm,  1707,  in-S"»,  14'2  pages.  —  XCV.  Muudus  invisilnlis. —  lïtvmopUjm." 
Vcnœ  rc.sorbentcs.  —  Menlluv  usus.  —  Fundamenia  cnlomologiœ.  —  Metamorjdiosis  hu- 
viana.  —  Fundamenia  agrostographur,  —  Va  ridas  ciborum.  [Amœnil.  acad.,  I.  Vll.i — 
Annke  17GS.  XCVI.  Hariora  Sorvegiœ,.  —  Goloniœ  jdantarum.  —  Medicu.^  sui  ipsius  — 
Morbi  nautarum  Indiœ.  —  lier  in  Chinam.  [Amœnit.  acad.,  t.  VIÏI.)  —  Annkk  1709.  XCTll. 
Anurnilalcs  academicœ,   t.  VU.  Holm,  1709.  —   XGVlli.  Animalis  Brasilivnsis  descriptif^. 

—  Viverrœ  Sariciœ  descriplio.  —  Simia  Œdipus.  —  Gordius  juedincnsis.  —  Flora  .\ke- 
roensis.  Trans.  acad.  reg.  Holm,  t.  XXIX,  1709.)  — Annkk  1770.  XCIX.  Calceolanœ  pxn- 
nalœ  dcscriplio.  —  Eriea.  [Trans.  acad.  reg.  Uolm,  t.  XxXI,  17'<0.-  —  An^ée  1771.  C. 
Mantissa  plantarum  altéra.  Holm,  1771,  in-8'.  558  pages.  —  Cl.  Dulcamara.  — PanOore 
cl  Flora  yi/bimsis,  D.  H.  Soderberg.  —  Fundamenia  tcslaccjlogiœ .  —  Febrium  intet- 
mitlcnitum  euratio  varia.  [Amœnil.  acad.,  t.  VIII. —  Année  1772.  Cil.  Delicia  naturœ  à.ti' 
cours  prononcé  en  1772  .  —  ClII.  Respiratio  diœlelica. —  Hcmorrhagiœ  ex  plcUwra. - 
Fraga  vesta.  —  Observationcs  m  mater iam  medicam. —  Sulurœ  vulncrum.  — yitraria^ 
piaula  obscura  cxplieala.   [Amœnil.  acad.,  t.  IX.)  —  Annék  1774.  CIV.  Planta  cimicifhjfs. 

—  Esea  avium  domeslicariim.  —  Marum.  —  Viola  Ipccacuanha.  [Amœnit.  acad.,  t.  VIII.! 

—  Année  177.').  CV.  Plantœ.  Surinamenses.  —  ÎA^dum  palustre.  —  Opium.  —  Médicaments 
purgantia.  —  Perspiralio  insensibilis.  — Ganones  medici.  —  Scorbutus.  —  Itigœ  inscdo- 
rujn.  Amœnil.  acad.,  t.  VIII.)  —  Année  1770.  CVI.  Planta  Aphijlcia.  —  Hypcricur^. 
[Amœnit.  acad.,  t.  VIII. i  A.  CjjtBEir. 

Li:\\ÉE  (Linnœa).     Genre  déplantes,  de  la  famille  des  Caprilbliac jes, que 
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bonoTius  a  dédié  au  grand  médeciu-naturaliste  suédois.  Le  type  du  genre 
stle  L.  borealis,  humble  herbe  rampaute,  qui  croit  dans  les  deux  mondes, 
mt  les  régions  montagneuses  de  l'héniisphère  boréal ,  et  dont  les  feuilles 
looft  opposées,  persistantes,  pétiolées,  à  peu  près  ovales.  Les  fleurs  sont  au 
Mmbre  de  deux,  placées  au  sommet  d  un  pédoncule  conunun,  et  accompagnées 
jiicune  de  courtes  bi-actécs.  Leur  organisation  générale  est  celle  des  fleurs  de 
crtains  Chèvrefeuilles;  mais  leurs  étamines  sont  seulement  au  nombre  de 
paire,  et  didynames,  quoique  le  calice  et  la  corolle  soient  pentamères.  Quant  à 
'ofaire,  il  a  trois  loges ,  et  deux  d*entre  elles  sont  pluriovulées,  mais  stériles  ; 
andis  que  la  troisième,  qui  ne  renferme  qu'un  seul  ovule,  est  fertile,  et  que  c*est 
lei  ovule  qui  devient,  dans  la  baie  du  Lirmœa,  une  graine  à  embryon  renversé, 
ntouré  d'un  albumen  charnu.  En  Suède,  en  Laponie,  en  Norwége,  le  L.  borecdis 
■L  employé  connue  remède,  contre  la  goutte,  la  sciatique,  les  rhumatismes.  Ou 
B prescrit  en  infusion,  en  cataplasmes,  en  fomentations.  Ses  propriétés  curatives 
ont-elles  bien  réelles?  Il  est  permis  d'en  douter,  quoique  la  plante  soit  un  peu 
nère  et  astringente.  On  a  employé  ses  feuilles  en  infusion,  en  guise  de  thé. 

H.  Bn. 

Cbokov.,  in  Linn.  Gcn.,  n.  77i;  Spec.,  880.  — Juss.,  Gen.  plant.,  211.  —  Wahlenb., 
Tdr.  lappon.,  170,  t.  XT,  fig.'  3.  —  Siecesb.,  Prim.^  79  [Obolaria).  —  Lusdmarci,  Dissert. 
kwMUnneœ  medico.  Upsal,  1788.  —  Lami,  //!.,  t.  536;  FL  de  Fr.,  éd.  3,  IV,  269.  — 
BKU,  liandb.A.  176.  —  Mér.  et  Del.,  Dkt.,  IV,  122.  —  DC,  Prodr.,  iV,  340.  —  £:<ol., 
ptn.,  n.  3532.  —  U.  Baillo.^,  in  Adatisonia,  il,  et  in  Pàybb,  Fam.  nat,,  258. 

JJCIkYPHlES.     Voy.  Araig.nées. 

m 
« 

^  UOHTOJIE  (mIoç  lisse,  ^uwv  muscle).  Synonymie  Leiom^cmie,  Myome  lévi- 
ftOulairef  Hystc'ronie.  Les  Uomyomes  sont  des  tumeurs  constituées  par  des 
pkies  musculaires  hsses,  comme  élément  fondamental,  présentant  par  leur  tex- 
^Bie,  une  analogie  plus  ou  moins  prononcée  avec  le  tissu  musculaire  lisse  et  sié- 
puit  à  rinlérieur  ou  au  voisinage  des  organes  renfermant  ce  tissu. 
'  Pendant  longtemps  ces  tumeurs  ont  été  confondues  avec  les  tumeurs  dites 
fAveuses,  tibroïdes,  dcsmoïdcs  et  cliondroïdds,  et  leur  nature  réelle  est  restée 
Wléterminée  jusqu'à  Tintervention  des  études  iiistologi(|ues. 

Cependant  Hunier  et  Baillie  en  désignant  sous  le  nom  de  fleshy  lubercleSy 
Bbercules  charnus,  certains  corps  fibreux  de  consistance  peu  dense,  semblent 
voir  pressenti  leur  analogie  avec  le  tissu  utérin.  Lors  même  qu'on  eut  démontré 
L  Jitrésence  de  fibres  nmsculaires  lisses  dans  les  corps  fibreux  de  1* utérus,  on 
iHtinua  à  ranger  ces  tumeurs  dans  le  groupe  des  tumeurs  rd}reuses. 

Ainsi,  en  18i2,  Bidder  et  Wallcr  avaient  indiqué  les  moyens  d'isoler  les  fibres 
IMculaires  lisses  dans  les  corps  fibreux  ;  Yogel,  en  18i5,  avait  déjà  vu  que  des 
^>es  musculaires  lisses  se  retrouvent  dans  des  tumeurs  dites  fibreuses  de  Festo- 
ie, de  l'intestin  et  de  l'utérus,  et  Lebert,  en  Finance,  avait  démontré  la  présence 
^ces  éléments  dans  les  corps  fibreux;  néanmoins  ces  auteurs,  se  conlbniuint  à 
^  usage  qui  s*est  conservé  jusqu'à  présent,  avaient  rapproché  les  tumeurs  à  fibres 
,  des  fibromes,  en  formant  une  division  à  part  à  laquelle  Lebert  donnait  le 
de  fibroïde. 

Ce  n*est  qu'en  1 854  que  Yirchow  proposa  une  expression  rappelant  l'élément 
t^damental  de  ces  tumeurs,  et  se  servit  du  mot  général  myome  pour  les  désigner. 
^fster  après  avoir  adopté  cette  expression  en  18C0,  accepta,  dans  la  dernière 
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édition  de  son  Anatomie  pathologique,  la  d(!'nominatkm  de  lâomyoroe  imenlée 
par  Zenkcr. 

Dès  lors,  les  auteurs  qui  ont  rapporté  des  exemples  de  ces  tumeurs  les  ml 
tour  à  tour  désignées  sous  l'un  des  titres  précédents.  L*expression  liomyoïtt 
nous  semble  exprimer  avec  précision  la  caractéristique  histologique  de  ces 
tumeurs. 

H.  Broca,  en  les  décrivant  sous  le  nom  d'hystéromes,  a  principalement  eu  en^ie 
de  montrer  Tanalogie  des  éléments  qui  les  constituent  avec  ceux  du  tissu  propie 
de  Tutérus.  Cette  expression  qui  convient  aux  liomyomes  de  l'utérus  ne  mos 
semble  pas  assez  générale  pour  désigner  des  tumeurs  observées  dans  des  orgmei 
très-différents,  et  dont  les  éléments  reproduisent  simplement  ceux  du  tissa  muscu- 
laire viscéral.  Bien  qu'en  dehors  des  liomyomes  de  lutérus  et  de  ses  annexes,  le 
nombre  des  liomyomes  observés  soit  encore  restreint,  nous  croyons  quà  l'eiemfk 
de  Fœrster  et  de  Virchow  il  n'est  pas  sans  intérêt  de  leur  consacrer  un  article  è 
description  générale,  mais  l'importance  exceptionnelle  des  liomyouies  de  l'uténs 
exigeant  une  description  spéciale,  nous  passerons  rapidement  sur  les  particuhrità 
qui  concernent  ces  tumeurs,  renvoyant  à  l'article  Corps  fibreux  de  Lurénis. 

Siège,  Les  liomyomes  ont  été  rencontrés  dans  la  plupart  des  organes  qn 
renferment  du  tissu  musculaire  viscéral.  En  dehors  de  l'utérus  qui  doit  être  coi- 
sidéré  comme  leur  siège  de  prédilection,  on  les  a  signalés  dans  les  annexes  de 
l'utérus,  les  trompes,  les  ligaments  larges,  dans  les  ovaires  et  la  paroi  vaginde 
(Virchow,  Ulrich,  Demarquay)  ;  dans  la  prostate  (Thompson),  au  voisinage  è 
l'urètlire  et  adhérant  au  rectum  (Broca)  ;  dans  le  foie,  sur  les  conduits  hépatk]!» 
(Robin,  in  Dictionnaire  de  Nysten);  dans  les  diverses  parties  du  tube  digestif 
l'œsophage (Albers, Rûnge, Ebertli),  l'estomac (Vogel, Rûnge,  Virchow) ;  ImtestiB, 
soit  dans  le  duodénum,  soit  dans  l'iléon  (Rokitansky,  Fœrster,  Virchow,  etc.); 
dans  la  peau  du  mamelon  (Virchow),  du  scrotum  (Fœrster);  sur  le  trajet  de  II 
veiiic  saphène  (Aufrcclit)  ;  dans  le  tissu  fibreux  à  fibres  musculaires  de  ToAilc 
(A.  llénoaiue);  dans  Tiiitérieur  de  l'œil,  au  niveau  de  la  choroïde  et  du  cerde 
ciliaire  (Ivanhofi). 

A  coté  de  ces  obscnations  dans  lesquelles  la  nature  de  la  tumeur  a  été  consUlrt 
au  microscope,  on  pourrait  citer  bien  des  cas  de  tumeurs  fibreuses  qui  étaient 
probablement  des  liomyomes,  mais  une  telle  restauration  souvent  faite  parFœrsIer 
et  par  Virchow  ne  peut  reposer  sur  des  principes  rigoureux. 

Caractères  généraux.  Les  liomyomes  forment  des  tumeurs  ordinairement 
arrondies,  ou  ovoïdes,  ou  formées  de  masses  globuleuses  super[X)sées,  tantotptf- 
faitcmcnt  lisses,  s'énuclcant  facilement  des  tissus  voisins,  et  paraissant  entouré» 
d'une  lamelle  de  tissu  cellulaire,  tantôt  adhérant  aux  tissus  voisins,  soit  acddefr 
tellement,  soit  par  une  union  plus  intime  ;  quelquefois  ils  prennent  la  fonne^ 
polypes.  Leur  volume  et  leur  poids  peuvent  être  considérables,  dans  rutéruspno' 
cipalement,  où  ils  ont  atteint  60  livres  (Voigtel)  et  même  40  kilogrammes  (Broo!» 
mais,  en  général,  ils  sont  plus  petits,  ordinairement  de  la  gi^osseur  d'une  neàt 
d'un  œuf,  dans  le  tube  digestif  ils  ne  dépassent  pas  ce  volume.  Le  Komyo* 
observé  par  M.  Broca,  au  périnée,  avait  le  volume  d'un  œuf.  Celui  que  nous  m* 
observé  dans  l'orbite  avait  les  dimensions  d'une  grosse  noix,  le  liomyomcW'»' 
oculaire  de  M.  Ivanhoff  occupait  le  tiers  environ  du  globe  oculaire.  Lorsque  ^ 
liomyomes  sont  multi))les,  leur  grosseur  est  en  général  moindre ,  on  en  tw** 
souvent  du  volume  d'un  pois  et  même  d'un  grain  de  mil. 
Ces  tumeurs  quelquefois  isolées  ou  réunies  en  une  seule  masse,  pcuTefltrfff 
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-disséminées,  ainsi  qu'on  l'observe  dans  l'intestin  et  surtout  dans  l'utërus  où  l'on 
en  a  compté  jusqu'à  quarante. 

La  couleur  des  liomyomes  est  grisâtre,  comme  tendineuse,  ou  rosée,  rougeâtre 
suivant  les  variétés  de  texture  et  la  vascularisation,  leur  odeur  peut  varier  suivant 
le  siège  ;  en  général  elle  est  aigrelette,  et  rappelle  l'odeur  de  l'intestin  et  de 
l'utérus. 

Lorsque  les  liomyomes  ne  sont  pas  le  siège  d'altérations  notables,  ils  ont  une 
densité  ûbreuse,  chondroïde  môme,  et  une  élasticité  prononcée,  d'ailleurs  leur 
consistance  peut  varier,  d'où  leur  distinction  en  liomyomes  mous  et  en  liomyomes 
durs  ou  fd)reux. 

Résistants  à  la  section,  ils  crient  sous  le  scalpel  à  la  manière  des  tissus  fibreux. 
lia  coupe  en  est  lisse,  légèrement  nacrée,  simulant  l'aspect  fibreux  ou  restant 
manifestement  cliarnue,  on  peut  à  l'œil  nu  leur  distinguer  une  texture  fibreuse  ; 
^des  faisceaux  ondulés  s'entrecroisant,  s'enchevêtrant  en  sens  divers,  forment  des 
sortes  d'anneaux  ou  de  larges  bandes  séparant  des  espaces  arrondis  à  stries 
ooncentriqucs,  et  formant  des  tumeurs  secondaires.  Quelquefois,  à  l'intestin  sur- 
tout, leur  section  montre  une  série  de  lamelles  concentriques  rappelant  la  section 
4'une  bille  d'agate. 

Lehmann  a  signalé  le  premier  la  réaction  acide  de  ces  tumeurs,  elles  rougissent 
le  papier  de  tournesol,  tachent  l'acier;  H.  Hayem  a  vérifié  cette  réaction  qui 
présente  une  certaine  importance. 

Caractères  microscopiques.  L'aspect  des  coupes  d'un  liomyome  est  variable, 
suivant  le  sens  dans  lequel  on  les  pratique  ;  examinées  à  un  fiBÛble  grossissement 
elles  reproduisent  assez  nettement  l'aspect  macroscopique. 

On  retrouve  des  faisceaux  plus  ou  moins  larges,  de  direction  très-variée,  dispo- 
jiés  en  sortes  de  séries  concentriques  ou  en  lamelles  longues  et  larges. 

A  un  grossissement  plus  considérable,  on  reconnaît  la  nature  des  éléments 
constitutifs,  fibres  musculaires  lisses,  tissu  lamineux  ou  conjonctif,  vaisseaux. 

Les  fibres  musculaires  lisses  se  présentent,  réunies  sous  forme  de  faisceaux  et 
reoonnaissables  à  leurs  noyaux  allongés,  en  bâtonnet.  Les  acides  faibles  (acétique, 
tartrique)  mettent  en  relief  les  noyaux;  la  coction,  la  soude  concentrée  isolent  les 
jaisceaux  en  les  gonflant.  L'acide  nitro-chlorhydrique  dilué  permet  d'isoler  les 
fibres  lisses.  Le  pcrchlorure  de  palladium,  signalé  par  Schuitze,  est  un  excellent 
réactif  pour  l'étude  des  fibres  lisses,  ainsi  que  nous  avons  pu  nous  en  assurer,  il 
colore  à  la  fois  les  noyaux  et  toute  la  fibre-cellule  en  brun  jaunâtre  foncé,  en 
même  temps  qu'il  permet  l'isolement  facile  des  fibres  lisses. 

Les  éléments  ont  ordinairement  leur  volume  normal,  mais  souvent  les  éléments 
•et  les  faisceaux  sont  hypertrophiés  de  façon  à  rappeler  les  fibres  nouvelles  qui  se 
ibnnent  dans  l'utérus  pendant  la  grossesse.  A  côté  de  ces  fibres  lisses  complète- 
ment développées,  Ton  retrouve  des  éléments  qui  représentent  toutes  les  phases  de 
-développement  des  fibres  musculaires  lisses,  tels  sont  de  gros  noyaux  ovoïdes, 
.anrondis  même,  finement  granuleux,  entourés  d'une  substance  amorphe  granu- 
leuse ou  protoplasma,  se  colorant  en  jaune  par  le  palladium,  en  rouge  par  le 
carmin  et  la  teinture  de  fuchsine,  ces  éléments  se  réunissent  en  groupes  de  3  ou 
4  ou  plus,  et  quelquefois  on  les  sépare  diflicilement  les  unes  des  autres.  Autour 
4*euxse  voient  des  éléments  analogues  dans  lesquels  le  protoplasma  devient 
^oîde,ct  prend  enfin  un  aspect  fusilbrme,  tandis  que  le  noyau  a  de  plus  en  plus  la 
Ibnne  de  bâtonnet,  et  les  granulations  qu'ils  renferment  sont  disposées  régulière- 
ment de  façon  à  lui  donner,  dans  certains  cas,  une  apparence  striée.  Ce  sont  U 
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des  fibres  lisses  en  voie  de  développement.  On  les  retrouve  en  grande  abondance  dans 
les  liomyomcs  mous,  ils  sont,  en  général,  accumulés  vers  le  œntre  des  espaces 
circonscrits  par  les  fibres  lisses  concentriques,  les  éléments  les  plus  jeunes  étant 
situés  au  centre.  Nous  les  avons  vus  dans  un  liomyome  polypeux  enlevé  par  le  doc- 
teur Nonal,  formant  des  amas  assez  considérables  à  teinte  foncée,  qui  à  uniaible 
grossissement  rappelaient  grossièrement  les  dépôts  hétéradéniques. 

Le  tissu  lamineux  ou  conjonctif  existe  en  quantité  tr^s-variable  dans  les  lio- 
myomcs, rpielquefois  à  peine  développé  à  la  surface,  le  long  des  vaisseaux,  oo 
dans  l'interstice  des  faisceaux;  il  peut,  au  contraire,  constituer  une  bonne  partie 
de  la  tumeur,  à  ce  point  que  Ton  pourrait  considérer  Télénient  muscukire  Bsse 
comme  accessoire. 

Les  vaisseaux  sont  ordinairement  rares  ;  cependant  on  peut,  suivant  les  cas, 
les  distinguer  en  périphériques  et  interstitiels.  Ceux-ci  seraient  de  groscapillaim, 
ou  môme  artériels  suivant  S^irchow;  les  vaisseaux  périj>liériques  sont  surtout  lei- 
neux,  mais  le  plus  grand  nombre  d'entre  eux  serait  développé  dans  les  tissas 
voisins,  comme  l'a  établi  Albers  de  Bonn. 

L'existence  de  nerfs  n'a  été  signalée  que  par  un  seul  auteur,  le  docteur  Herti 
qui  a  décrit  dans  un  liomyome  de  l'utérus  des  nerfs  et  des  terminaisons  ner- 
veuses. (Virchow's  Archiv,  19  mars  1869,  46.  Bd.) 

Les  diflerences  de  texture  que  présentent  les  liomyomes,  suivant  le  développe- 
ment plus  ou  moins  [)rononcé  des  éléments  accessoires,  sont  assez  pronomsées 
pour  que  l'on  ait  cru  devoir  établir  un  certain  nombre  de  variétés.  C'est  ainsi  que 
l'on  admet  des  liomyomes  durs  et  des  liomyomes  mous,  ou  des  myoûbromes  oa 
fibromyomes,  ou  enfin  des  myomes  purs,  suivant  qu'il  y  a  prédominance  de  râé- 
ment  musculaire  ou  de  l'élément  lamineux.  Le  développement  considérable  des 
vaisseaux,  sii^nalé  déjà  par  Cruveilhier,  et  qui  n«pproche  les  liomyomes  des  tu- 
meurs troctik's,  a  décide  Virchow  ;\  adnictlre  la  variété  de  mvomes  télansiectodts. 

Genèse  et  pat liofjenèse.  L'origine  et  le  mode  de  développement  des  liomyomes 
est  encoro  sujet  à  discussion;  il  n'eu  saurait  être  autrement,  puisque l'aca^rd e>l 
loin  d'exister  sur  la  genèse  de  l'élément  fondamental.  Comme  ce  n'est  pas  le  lieu, 
ici,  de  nous  oceu[)cr  des  distnissioiis  doctrinales  que  soulève  l'étude  de  chaque 
tumeur,  nous  nous  contenterons  d'ex[)oser  ce  que  l'on  sait  du  siège  initial  des  lio- 
myomes et  (lu  développement  des  éléments  qui  les  constituent.  Dans  tous  les  cas, 
les  liomyomes  occupent  des  régions  dans  lesquelles  on  trouve  immédiatement  tn 
rapport  avic  eux  des  libres  musculaires  lisses,  et  l'on  sait  maintenant  ipie  le 
bganient  large,  l'ovaire,  la  peau,  le  tissu  fibreux  qui  entonre  l'œil,  etc.,  contien- 
nent des  fibres  lisses.  11  est  donc  certain  (jue  beaucoup  de  liomyomes  naissent  par 
by{»ergenès{;.  Mais  si  l'on  considère  la  tumeur  une  fois  qu'elle  a  acquis  un  certain 
développement,  alors  qu'elle  a  envahi  les  tissus  voisins  du  point  de  départ,  qu'elle 
s'est  pour  ainsi  dire  complètement  isolée,  qu'on  la  retrouve  par  exenqde  sousb 
muqueusvî  du  tube  digestif,  à  distance  du  tissu  musculaire  viscéral,  il  devient 
très-difficile  d'affirmer  le  point  de  départ,  la  tumeur  est,  actuellement  au  nioin?, 
bétérotopi(pie.  La  plupart  des  auteurs,  constatant  ces  deux  grands  faits  en  faveur 
de  chacun  desquels  on  pourrait  citer  des  arguments,  ont  admis  que  les  lioin}<>- 
mes  naissent  par  hypergenèse  et  par  hétérotopie. 

En  eiïet,  M.Broca  range  les  hystéromcs  parmi  les  productions  nouvelles  hoinflW- 
mor[>hés  tt  homologues,  tout  en  reconnaissant  que  certains  d'entre  eux  sonthété- 
rotopi(pies.  M.  Robin  admet  l'hypergenèse  et  rhétérotopie.  M.  Virchow.  sans  se 
prononcer  nettement  sur  ce  point  qu'il  ne  croit  pas  encore  élucidé,  donne  quel- 
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ques  arguments  en  faveur  de  l'hétéroplaslie,  c'est-à-dire  qu'il  semblerait  disposé  à 
admettre  avec  Fœrstcr  qu'il  y  a  formation  nouvelle  de  fibres  lisses  dans  le  tissu 
coiijonctif,  indépendante  des  fibres  lisses,  plus  ou  moins  voisines,  déjà  exis- 
tantes. 

Examinons,  maintenant,  si  Tétude  du  développement  des  fibres  lisses  dans  la 
tumeur  permet  des  conclusions  plus  rigoureuses. 

Ici  encore  nous  rencontrons  trois  opinions  contradictoires. 

Moleschott  et  Piso  Borme  ont  rapporté  la  formation  des  éléments  nouveaux  à 
une  multiplication  des  éléments  déjà  existants. 

Vogel,  Robin  admettent  la  geuèse  au  sein  d'un  blastène,  et  s'appuient  sur  l'é- 
tude des  noyaux  et  de  la  substance  aniorplie  ou  protoplasma  que  l'on  tiouve  dans 
les  liomy ornes  les  plus  purs. 

Fœrster,  J.  Arnold  et  peut-être  Virchow,  croient  à  la  transformation  des  élé- 
ments du  tisssu  conjonctif  en  libres  musculaires  lisses. 

Nous  ne  pourrions  examiner  tous  les  arguments  en  faveur  de  l'une  de  ces  opi- 
nions sans  étudier  la  genèse  des  fibres  musculaires  lisses,  nous  nous  bornerons  à 
chercher  les  conclusions  qu'elles  enlraîneut.  Si  l'on  accepte  la  première  opinion, 
les  Uomyomes  ne  seront  qu'hypergenèse,  ou  même  hypertropliie  partielle  d'un  or- 
gane. Avec  les  deux  autres  opinions,  il  peut  y  avoir  à  la  fois  hypergencse  et  hété- 
rotopie.  Au  milieu  de  ces  discussions,  il  est  permis  de  rester  dans  la  réserve  et 
d'attendre  que  la  lumière  se  fasse  sur  l'histoire  anatomique  et  physiologique  des 
fibres  musculaires  lisses. 

Accroissement,  Transformations.  Les  Uomyomes,  une  fois  formés,  tendent 
i  croître,  indéfiniment  même  dans  quelques  cas,  où  ils  atteignent  des  proportions 
oolossales.  L'accroissement  paraît  se  faire  surtout  du  centre  à  la  périphérie  ;  il 
semble  que  chacune  des  masses  composant  la  tumeur  et  renfermant  les  éléments 
en  voie  de  formation  repousse  le  tissu  complètement  formé  de  la  tumeur,  et  le 
tissu  voisin  ;  quelquefois  plusieurs  petites  tumeurs  se  réunissent  ensemble  et 
même  de  nouveaux  centres  d'accroissement  se  forment  dans  une  ménic  tumeur. 
La  tumeur  tend  le  plus  souvent  à  s'isoler,  quelle  que  soit  la  position  primitive 
qu'elle  occupe,  et  les  déplacements  des  Uomyomes  observés  dans  l'intestin  consti- 
tuent un  des  points  les  plus  curieux  de  l'iiistoire  des  corps  et  polypes  fibreux. 
Pour  expliquer  la  cause  de  ces  déplacements,  on  invoque  l'augmentation  de 
Tolume  de  la  tumeur,  l'action  du  tissu  musculaire  viscéral  qui  l'entoure  ou  l'a- 
Toisine,  et,  enfin,  on  est  porté  à  croire  que  ces  éléments  ont  consené  leurs  pro- 
priétés spéciales,  la  contracUlité,  qui,  une  fois  admise,  expliquerait  bien  des 
particularités  de  leur  texture  et  de  leurs  transformations.  Virchow  a  montré  que 
les  changements  de  volume  observés  dans  ces  tumeurs  peuvent  tenir  à  des  dif- 
fiSrencesdans  la  vascularisation,  une  sorte  d'érectilité  (dans  le  liomyome  télangiec- 
tode  en  particulier),  mais  seraient  peut-être  dus  à  la  contractiUté  propre  de  la 
tumeur.  L'accroissement  des  Uomyomes  constitue  un  caractère  de  permanence  qui 
a  son  importance.  On  ne  saurait  cependant  fixer  la  durée  de  chacune  des  fibres 
lisses  en  particulier,  mais  la  tumeur  est  en  elle-même  permanente. 

Dans  la  plupart  des  cas,  l'accroissement  n'est  pas  indéfini  ;  bien  des  transfor- 
mations peuvent  l'arrêter  et  modifier  l'aspect  de  la  tumeur.  Nous  n'insisterons 
pas  sur  ces  faits  observés  surtout  dans  les  Uomyomes  de  l'utérus.  L'arrêt  de 
développement  ou  même  l'atropliie  peut  tenir  à  une  atrophie  sénile  ])rogressive, 
analogue  à  celle  qu'on  observe  dans  l'utérus  lui-même  ;  à  une  transformaUon 
fibreuse  presque  complète,  désignée  sous  le  nom  d  induration,  et  la  tumeur 
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acquiert  une  dureté  caractéristique,  une  densité,  un  aspect  chondroîdes.  La  trans- 
formation calcaire,  considérée  autrefois  comme  très-rare,  a  été  souvent  démontrée 
dans  les  liomyomes  utérins  et  intestinaux.  La  calcification  se  fait  ordinairement 
par  le  tissu  conjonctif  ;  on  trouve  des  concrétions  crétacées  irrégulières  en  dirers 
points  de  la  tumeur,  en  même  temps  qu*au  microscope  on  retrouve,  au  voisinage 
de  ces  masses  crétacées,  un  dépôt  de  grains  calcaires  assez  régulièrement  disposés 
le  long  des  fibres  lisses.  Lorsqu'on  traite  ces  parties  par  Facide  chlorhydriqoe, 
on  peut  voir  réapparaître  les  fibres  musculaires,  et  celles-ci  ne  semblent  pas  le 
siège  de  calcification.  (Virchow.)  La  production  du  tissu  osseux  véritable  n'a  été 
signalée  qu*exceptionneUement  parWedl  et  Bidder.  Nous  ne  citons  que  pour  mé- 
moire la  transformation  graisseuse  suivie  de  résorption,  qui  ne  serait  admissible 
que  pour  de  très-petits  liomyomes.  Nous  ne  ferons  que  signaler  les  altérations 
nombreuses  dont  les  liomyomes  peuvent  être  le  siège,  et  qui,  jusqu'à  présent, 
n'ont  été  décrites  que  dans  les  liomyomes  de  Tutérus  ou  des  ovaires  ;  telles  sont 
rinfiltration  oedémateuse,  l'inflammation  périphérique  pouvant  amener  la  gan- 
grène et  l'élimination  de  ces  tumeurs,  la  formation  d'épanchcments  sanguins I 
leur  intérieur,  accompagnée  de  destruction  partielle,  avec  production  de  ces 
cavités  ou  géodes  si  bien  décrites  par  Cniveilhier. 

Quelles  que  soient  ces  transformations,  il  est  bien  démontré  que  les  liomyomes 
ne  se  généralisent  pas.  On  peut,  il  est  vrai,  trouver  des  liomyomes  multiples,  mais 
jusqu'à  présent,  on  n'a  pas  trouvé  de  productions  secondaires  de  c^  tumenis 
dans  les  viscères  ni  dans  les  ganglions.  Gruveilhier  avait  insisté  sur  ce  faiten  éta- 
blissant comme  règle  que  les  corps  fibreux  ne  dégénèrent  jamais  en  sqiiirrties. 
Cependant  Virchow  a  réuni  plusieurs  faits  qui  démontrent  l'existence  des  élé- 
ments de  tumeurs  malignes  dans  les  liomyomes  ;  le  sarcome  ou  tumeur  fibno- 
plastique  en  particulier  semble  pouvoir  se  développer  dans  les  tumeurs  à  fibres 
musculaires  lisses,  et  il  en  serait  de  même  du  carcinome  épithélial.  Ces  tumeurs 
observées  surtout  dans  rovaire,  formant  le  groupe  des  myosarcomes,  myomes 
cystiques,  myomes  mixtes,  sont  encore  fort  mal  connues,  et  probablement  ne 
s'agit-il  là,  suivant  la  remarque  de  Virchow,  que  d'une  hypertrophie  analogue  à 
celle  des  muscles  lisses  dans  le  cancer  de  l'estomac  et  de  la  vessie,  ou  bien  de 
renvahissemcnt  de  la  tumeur  par  une  production  nouvelle  dévelojipée  dans  le 
tissu  voisin. 

Etiologie.  11  faut  avouer  que  l'on  ne  sait  rien  de  précis  sur  les  causes  du 
développement  des  liomyomes.  En  dehors  de  l'irritation,  cause  en  quehpie  <orte 
banale  du  développement  des  tumeurs,  tout  ce  que  l'on  peut  dire  à  ce  sujet  se 
rapporte  à  l'histoire  des  corps  fibreux  de  l'utcrus,  l'élude  des  autres  homyomes 
ne  nous  apprend  rien  de  précis.  On  peut  toutefois  limiter  l'Age  auquel  ces  tumeurs 
atteignent  un  développement  qui  les  fait  reconnaître,  on  peut  dire  qu'elles  exis- 
tent surtout  après  l'âge  de  55  ans,  et  la  plupart  d'entre  elles  onf  été  trouvées 
chez  des  individus  d'un  âge  avancé. 

Il  n'est  j>as  nécessaire  de  faire  remarquer  la  fréquence  des  liomyomes  cha 
la  femme,  mais  le  plus  grand  nombre  des  liomyomes  des  divers  organes  a  Aé 
observé  chez  l'homme,  abstraction  faite  des  liomyomes  de  la  prostate  qui, 
sous  la  forme  des  liomyomes  vrais,  sont  tellement  rares  que  leur  existence 
reste  un  point  discutable. 

Symptômes.  En  laissant  de  coté  les  symptômes  importants  des  liomyomes  de 
l'utérus,  on  rencontre  peu  de  notions  sur  les  signes  des  liomyomes,  et  ce  fait  s  ex- 
plique par  cette  circonstance  que  les  tumeurs  ont  presque  toujours  passé  inaper- 
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nés  sur  le  vivant;  aussi  ne  peut-on  les  établir  que  par  analogie  avec  les  symptd- 
les  des  corps  fibreux.  Ces  signes  se  rapportent  à  la  situation,  au  volume,  aux 
^dacements  de  ces  tumeurs. 

Ainsi,  au  voisinage  des  cavités,  les  liomyomes  peuvent  produire  des  troubles  ma« 
ifestes  :  au  périnée  un  liomyome  peut  comprimer  Turèthre  et  gêner  la  miction; 
ins  le  foie  ou  la  vésicule  biliaire,  au  voisinage  des  conduits  hépatiques,  dans  le 
lodénum,  ils  pourraient  être  causes  d*ictère,  et  de  gêne  dans  l'excrétion  biliaire;  à 
Bsophage,  ils  ont  déterminé  des  troubles  dans  la  déglutition,  et  se  sont  accompa- 
lés  d'expuitions  fréquentes  et  abondantes  de  salive.  Dans  l'intestin,  suivant  la 
marque  de  Rokitansky,  les  liomyomes  pourraient  combler  en  grande  partie  la 
nrité  du  tube  digestif  et  donner  lieu  à  une  invagination.  Dans  un  cas  de  lio- 
yomes  multiples  de  Tintestin,  M.  Leroy  n'a  pu  retrouver  d'autres  signes  intéres- 
loU  que  l'existence  de  coliques  et  de  diarrhée  ayant  persisté  depuis  plusieurs 
loées,  et  qui  fut  signalée  par  le  malade.  A  l'orbite,  la  tumeur  causait  des  dou- 
ars vives,  conséquences  de  Tcxophthalmos  qui  en  quatre  ans  était  devenu  con- 
dérable.  Dans  le  fait  de  myomc  intra-oculaire,  la  vision  resta  longtemps  assez 
lime,  les  milieux  de  l'œil  transparents  permirent  de  reconnaître  l'existence 
une  tumeur,  mais  des  douleurs  très-violentes  dans  la  région  ciliaire  rendirent 
Sflucléation  nécessaire. 

Les  hémonliugies  paraissent  spéciales  aux  liomyomes  utérins. 
On  voit  qu'il  reste  à  élucider  toute  cette  partie  de  1  liistoire  générale  des  lio- 
yomes,  et  l'on  comprend  la  difficulté,  pour  ne  pas  dire  l'impossibilité,  jusqu'à 
'ésent  presque  absolue  d'établir  le  diagnostic  de  ces  tumeurs.  Lorsqu'elles  seront 
cessibles  aux  divers  procédés  d'exploration  par  leur  position  superficielle  ou  par 
or  saillie  dans  une  cavité,  on  pourra  sans  doute  reconnaître  une  tumeur,  tout 
L  plus  pourra-t-on  en  indiquer  la  consistance  fibreuse,  et  jusqu'à  présent  on  les 
confondues  avec  des  tumeurs  fibreuses,  avec  l'hypertrophie  de  la  prostate,  le 
rcome  de  la  choroïde,  une  tumeur  maligne  de  l'orbite. 
L'examen  histologique  seul  permettra  d'établir  la  nature  de  la  tumeur.  D'ailleurs, 
i  point  de  vue  pratique,  il  n'y  a  pas  d'inconvénient  à  confondre  le  liomyome  avec 
le  tumeur  fibreuse,  l'une  et  l'autre  tumeur  présentant  des  indications  tliérapenti- 
les  analogues,  et  réclamant  la  même  intervention  chirurgicale.  Quant  aux  lio« 
fûmes  de  l'utérus  ou  de  ses  annexes  et  du  vagin,  on  consultera  à  leur  égard 
i  articles  spéciaux.  Le  pronostic  des  Uomyomes  n'offre  de  gravité  qu'en  raison 
leur  siège  ou  de  leur  développement,  ces  tumeurs  ne  récidivant  pas  après 
blation;  ainsi  à  l'orbite,  au  mamelon,  sur  la  veine  saphène,  au  vagin,  la  guéri- 
1  a  suivi  l'ablation.  .4.  Hénocque. 

taBuoGHAraiE.  —  L'histoire  générale  des  liomyomes,  faite  surtout  au  point  de  vue  anato- 
-pathologiquc,  a  été  faite  par  Foerster  et  Virchow  dans  des  chapitres  que  nous  avons 
rement  utilisés.   L'étude  des  liomyomes  dans  les  divers  organes  est  réunie  dans  un 
pitre  unique  par  Virchow,  et  disséminée  dans  le  livre  de  Fœrster  parmi  les  tumeurs  de 
^e  organe.  —  Fonsicn.   Uandbuch  der  pathologischen  Ànaiomie.  Édition  1805,  t.  I, 
•41  [glotte  Nuskclpeschwulst,  Leiomyome],  et  Specieller  Theil,  passim,  —  Virchow.  Die 
nkhaflen  GeschwûUte.  III  Band,  i  Hâlfte,  leçon  23,  p.  96  &  232. 
ossultezen  outre  pour  Tanatomie  pathologique,  le  développement:  Biddeb  et  Walteb. 
2.  Ueber  fibrôse  Kôrper  der  Gebarmuiter.  —  Vogkl.  1843.  PathoL  Anatomie  des  mensch- 
en  Kôr])rrs.  Leipzig,  18i5.  —  ROrgk.  De  musculorutn  vegetativorum  hypertrophia  p€Uho- 
ca.  Dissert,  inaug.  Berolini,  1857.  —  Lebbkt.  Comptes  rendus  de  la  Société  de  biologie. 
2,  t.  iV,  p.  68.  —  Du  MÊME.  Traité  d'anatomie  path.  génér.  et  spéciale.  Paris,  1857.  — 
BA.  Traité  des  tunuurs,  t.  II,  Paris,  1869,  chap.  vu  (Des  hystéromes),  p.  252  et  suiv. 
térome  chez  l'homme,  p.  253.  —  Hob».  Programme  du  cours  d'histologie,  p.  216.  — 
ou».  Ucber  die  Neubildung  von  glalten  Muskelfasem  in  pleuritischen  Schmertzen,  In 
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Virchow's  Archiv,  M.  XXXIX,  p.  270, 1867  [Exemple  de  néoformation  de  Gbrcâ  U^es  è  b 
surface  de  la  plèvre). 

Pour  les  liomyomcs  de  l'œsophage  Ca.  —  Vouel.  PalhoL  Anal,  des  mensch.  KUrpm. 
p.  150  et  IcoNLS.  llistol.  Pntfiol.f  p.  30.  —  RCnce.  L.  rit.  —  Alefr$.  Atlas  der  jHitkoi. 
Anat.t  t.  II,  Taf.  21.  Erliiutoiiing,  p.  255.  —  Ederth.  Grosse  Myom  des  Œsophngus.ïa  Vir- 
chow*s  Archiv,  t.  XLIH,  p.  137,  1808. 

L.  de  l'estomac.  —  Vogel  et  Icoses.  Uist.  path.^  tab.  VIT,  flg.  2  et  6,  p.  30.  —  F(iB»in 
(2  cas),  yyiener  medizintsc/ie  Wochcnschr.,  1851,  n"  9,  p.  131,  et  IlamWuch  der  path.  anat.. 
Bd.  II.  S.  79. 

L.  de  l'intestin.  —  Rokitaksky.  Pat/toi.  Atuit.,  vol.  III,  p.  230,  1801.  —  Forstei.  in 
Virchnw's  Archiv,  Bd.  XIII,  p.  270  (L.  de  l'iléon).  —  IUritcg.  }yûrttrmb.  Corrr^iK  hlatl 
20,  1857.  —  Vmciiow.  Ijoc.  cit.  (Liomy.  du  duodénum  en  partie  calcifié).  —  Iksoccaet 
Leroy.  In  Gazette  hebdomadaire,  180U. 

L.  de  la  prostate.  —  Tho¥P50s.  Transactions  of  the  Patholog.  Soc.  of  Ijomhn,  \ol,  Di, 
p.  298.  —  Ut  mAme.  Discases  of  thc  Prostate,  5*  ùdit.  London,  1808,  p.  110  [Helatiom  hdvm 
the  Tumours  ofthe  Utcrus  and  Prostate). 

L.  vaginaux.  —  Demarodat  et  Dufour.  Gazette  des  hôpitaux,  1800,  p.  350.  — Viicw». 
Loc.  cit. 

L.de  la  peau.  —  FŒR.«iTER.  Handbuch  der  Path.,  vol.  2,  p.  10*2.  —  Yincnow.  hx.  ci. 
(Myome  têlangiectode  du  mamelon). 

L.  de  Torbile.  —  Héxocque  (A.).  Journal  de  Vanat.  et  de  la  physiologie,  1808.  p.  561 

Liomvome  intraoculaire.  —  IVAxnorr.  Congrès  dophthalmologîe,  18o8.  Comptes  rendos. 
p.  118.* 

Myome  de  la  veine  sapbène.  —  Acfrecht.  Vircliow's  Archiv,  Bd.  XLÏV,  1  Ilofi,  l-^C8. 

A.  U. 


^X-8rR-»ER  (Station  mahlne  de)  ,  dans  le  départomont  du  Calvadw, 
dans  raiTondissemciit  et  à  13  kilomètres  de  Caen  ,  a  un  établissement  conf«^ 
table  situé  sur  les  bords  dn  la  Manche.  La  plage  est  très-belle  h  Lion  ;  aussi  le» 
baigneurs  de  Ginn  et  des  environs,  (jui  fré<|uenlent  surtout  ciHte  station  marine, 
s'y  rendent-ils  en  assez  grand  nombre,  quoiqu'elle  laisse  à  désirer  sous  le  ra[)part 
des  excursions,  et  même  des  promenades.  Le  pays,  en  cfl'et,  n'est  pas  acoidentéf 
il  olïre  surtout  très-peu  d'ombrage.  A.  R. 

LIO%*DE\T.     Voif.  Pissenlit. 

LIOTHl^:.  rj(?nre  d'animaux  articulés,  aptères,  épizoaires,  vivant  sur  le> 
oiseaux  rt  étaMi  par  Nit/scli,  (pii  les  a  séparés  des  Pliiloptères  et  des  Tricliodecb. 
(Voy.  Nilzsch,  in  Voigt,  Magaz.  fur  die  Naturk.,i.  Xlïl,  p.  V20,  iSuô— et 
Th ierinsekten ,  [>.  58 ,  1 8  i  8 .  ) 

Les  Liotliés  ont  la  tète  déprimée,  scutil'orme,  la  bouche  iniere,  rappnH;héeilu 
bord  antérieur  du  front.  Mandibules  bidentées,  courtes,  dures  ;  des  màclioiri^; 
les  deux  lèvres  supérieures  et  inférieures  échancrées  à  leur  bord  libre;  palpo* 
maxillaires  les  plus  longs,  filiformes,  mobiles,  4-articulés  ;  palpes  labiaux  i^ 
courts,  biartieulés.  Antennes  de  4  articles  insérées  sur  le  bord  latéral  de  la  lA: 
et  (tachées  dans  une  fossette;  yeux  placés  derrière  les  antennes.  Thorax  bi  ou  In- 
parti.  Abdomen  à  neuf  ou  dix  anneaux.  Tarses  droits,  disposes  pour  la  course, 
biartieulés,  chacjue  article  pourvu  de  |>elotes;  deux  ongles  à  peu  près  droits,» 
pointe  courbée,  un  prolongement  placé  entre  les  ongles. 

Tous  les  Lioth(^  connus  vivent  en  parasites  dans  les  plumes  des  oiseaux  ^ 
société  avec  les  Philoptèrcs  ;  ils  sont  très-agiles,  courent  sur  le  corps  des  oisww 
et  l'abandomient  à  la  mort  de  ceux-ci,  dès  que  le  refroidissement  c;idavérique  se 
produit. 

^  ^  très-incommodés  par  ces  parasitai 

glus  grande  facilité  et  qui  se  rif^ 
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dent  snr  les  main3  et,  en  se  glissant  sous  les  vêtements,  sur  tout  le  corps  et  la  tête 
où  ils  font  éprouver  des  démangeaisons. 

Il  est  facile  de  se  débarrasser  de  ces  parasites  accidentels  au  moyen  de  bains  et 
de  lotions  alcalines  ou  légèrement  clilorurées.  La  benzine  ou  une  pommade  hydrar- 
gyrique  n'ont  même  pas  besoin  d*étre  employées,  car  les  Liothés  meurent  peu 
après  avoir  quitté  les  oiseaux  sur  lesquels  ils  vivent. 

A.  Laboulbène. 

■JOTRIQIIES  (Xctoc,  lisse,  Opf^,  cheveu).  Dénomination  employée  par  Borj 
de  Saint-Vincent  pour  désigner  certaines  races,  ou  plutôt  certaines  espèces  hu- 
maines. Bory  de  Saint- Vincent  était  polygéniste. 

Il  classait  les  divers  types  humains  en  deux  groupes  d'espèces,  prenant  pour 
aeule  caractéristique  Taspect  de  la  chevelure,  savoir  :  le  groupe  i!es  espèces  à  che- 
Teux  lisses  (liotriques),  et  celui  des  espèces  à  cheveux  crépus  (ulotriques  :  ov>oç, 
frisé;  0/)£5,  cheveu). 

Chaque  espèce  se  subdivisait  en  races.  Le  groupe  liotrique  comprenait  les  espèces 
japétique,  arabique,  hindoue,  .scythique,  sinique,  hyperboréenne,  neptunienne, 
austrasienne,  colombique,  américaine  et  patagone. 

Le  groupe  ulotrique  renfermait  les  espèces  éthiopienne,  cafre,  mélanésienne, 
hottentote. 

n  y  a  quelques  années,  M.  Pruner-Bey  a  repris  avec  plus  de  soin  Tétude  des  che- 
veux dans  les  divers  types  humains.  Après  avoir  minutieusement  comparé  des  cou- 
pes transversales  de  cheveux,  il  a  pu  constater  que  les  cheveux  droits,  lisses,  corres- 
pondent à  la  forme  cylindrique,  et  les  cheveux  crépus  à  la  forme  elliptique  plus 
ou  moins  régulière. 

La  section  capillaire  la  plus  elUptique  serait  fournie  par  la  race  papoue,  que 
Bory  de  Saint-Vincent  avait  placée  parmi  les  liotriques.  La  section  cylindrique  la 
plus  parfaite  serait  donnée  par  les  cheveux  des  Asiatiques  jaunes.  Chinois,  Cochin- 
chinois,  et  aussi  les  Américains  et  les  Esquimaux.  Les  races  ariennes  seraient 
intermédiaires.  Dans  l'étude  de  Thomme,  aucun  détail  n'est  néghgeahle,  mais 
aujourd'hui  l'anthropologie  est  assez  avancée  pour  que  personne  ne  songe  plus  à 
baser  une  classification  générale  des  divers  types  humains,  races  ou  espèces,  sur 
Qo  caractère  aussi  secondaire  que  ras[)ect  ou  la  forme  des  cheveux. 

Letourneau . 

UFABOLËS.  Le  nom  de  Liparolés  (de  >£7ro;,  graisse)  a  été  donné  par 
lenri  et  Gnibourt,  à  des  médicaments  qui  résultent  du  mélange  d'une  graisse 
animale,  mais  plus  particulièrement  de  celle  du  porc  avec  d'autres  substances 
médicamenteuses.  Ces  préparations  sont  plus  généralement  conimes  sous  le  nom 
de  |iommades.  (Voy.  Pommades.)  T.  G. 

I.UMXATEU8ES  (Masses).  Voy,  Lipome. 

■JPOJIE.  §  I.  Anatomie.  SrNOimiie.  Le  mot  de  Lipome,  de  linoçy  graisse, 
^  été  employée  par  Littre  (1 709)  pour  désigner  les  tumeurs  gi*aisscuses  que,  depuis 
oei  auteur,  on  eut  soin  de  distinguer  des  athéromss  ou  mélicéris  (voy.  le  mot 
Atbérome)  et  des  sléalomes.  Ce  dernier  groupe  de  tumeurs,  ainsi  nommées  parce 
qu'elles  avaient  la  consistance  du  lard,  renfermait  des  fibromes,  des  carcinomes, 
des  enchondromes,  etc.  ;  aussi  la  dénomination  de  stéatome  est-elle  générale- 
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ment  abandonnée  aigourd'liui.  Cruveilhier  a  proposé  le  mot  adipome  comme  sy- 
nonyme de  lipome,  mais  Tusage  a  prévalu  en  faveur  de  ce  dernier. 
DénMTioN.  Un  lipome  est  une  tumeur  constituée  par  du  tissu  adipeux. 
Le  tissu  adipeux  (voy.  le  mot  Adipeux)  est  la  variété  du  tissu  oonjonctif  dam 
laquelle  les  cellules  plasmatiqucs  sont  le  siège  d^une  accumulation  de  graisse. 
Celle-ci  s*est  déposée  sous  la  membrane  de  la  cellule  qu'elle  distend  en  T^etanl 
à  la  périphérie  le  noyau  et  le  protoplasma.  Les  vésicules  adipeuses  ainsi  consti» 
tuées,  sont  disposées  en  îlots  et  séparées  les  unes  des  autres  par  des  fibres  de  tissa 
conjonctifet  par  un  réseau  de  capillaires. 

Une  production  nouvelle  de  tissu  adipeux  disposé  sous  forme  de  masse  d^ 
conscrite,  et  n'ayant  aucune  tendance  à  disparaître  spontanément,  coastitaen 
une  tumeur  lipomateuse.  Il  faut  bien  se  garder  de  confondre  les  tumeurs  aimi 
définies  de  Tcngraissement  :  dans  Tdge  adulte,  et  dans  des  conditions  déterminés 
de  santé  et  d'alimentation,  le  tissu  cellulo-adipeux  sous-cutané,  le  grand  ^»iploQi| 
le  tissu  sous-séreux,  intermusculaire,  etc.,  se  chargent  d'une  quantité  plos  m 
moins  considérable  de  graisse.  Il  en  est  de  même  dans  la  polysarcie,  dans  la  pR* 
mièrc  période  de  l'alcoolisme  et  dans  l'engraissement  artificiel  des  animaux  vodi 
à  la  boucherie.  Mais  dans  tous  ces  cas  l'engraissement  est  général,  et,  bien  queoei 
états  soient  des  conditions  favorables  au  développement  des  lipomes,  cepeudiHt 
il  n'y  a  pas  de  tumeur  circonscrite  qu'on  puisse  appeler  ainsi.  Par  exemple,  • 
grand  épiploon  uniformément  gras  n'est  pas  un  lipome,  mais  qu*un  ou  plusieais 
appendices  épiploïques  du  gros  intestin  se  développent  outre  mesure,  on  pourri 
leur  donner  le  nom  de  tumeurs  lipomateuses.  De  même,  une  couche  épaisse  ds 
graisse  dans  les  parois  abdominales  et  sous  le  péritoine  est  commune  dieilei 
individus  gras  et  n'a  rien  d'anormal,  mais  qu'un  lobule  graisseux  s'engage  àm 
une  érailluredc  la  ligne  blanche  et  proémine  à  la  peau  comme  une  tuméfadioB 
limitée,  et  on  aura  aflairo  à  un  lipome. 

Ces  tumeurs  participent  5  cette  propriété  générale  des  tumeurs,  en  vertu  de 
laquelh^  elles  teiulenl  à  s'accroître  et  jamais  î\  rétrograder  spoiilanément  :  elles 
ne  sont  pas  soumises  aux  vainations  du  tissu  adipeux  sous  Tinfluence  des  élils 
pathologiques  :  elles  possèdent  une  vitalité  qui  leur  est  propre.  Ainsi,  lorsque 
l'individu  porteur  d'un  lipome  maigrit,  quel  que  soit  le  degré  de  ramaigrissemcot, 
sa  tumeur  conserve  le  même  volume. 

Description  anatomique  du  lipome.     Quel  (pie  soit  le  siège  de  la  tumeur,  qu'elle 
fasse  saillie  sous  la   peau  ou  dans  une  séreuse,  ou  qu'elle  siège  prot'ondéraenl 
entre  les  muscles,  elle  est  habituellement  indépendante  et  très-facile  à  isoler. 
Elle  est  entourée  par  une  atmosphère  celluleuse  lâche  dont  on  peut  rénucU-erjCl 
elle  n'est,  le  plus  souvent,  adhérente  aux  parties  voisines,  (jiie  par  ses  vaissesflx 
ou  son  pédicule.  Sa  forme  est  très-variable:  tantôt  le  lipome  est  lobule,  ce  qui 
est  le  c<is  le  plus  commun,  tantôt  il  est  étalé  en  nappe  et  forme  une  niasse  unifie. 
Il  peut  proéminer  et  lliire  saillie  sous  forme  de  polype,  et  même  comme  cela  ? 
lieu  dans  les  séreuses,  présenter  des  saillies  multiples,  arborescentes.  La  tumeur 
est  unir[ue  on  multiple  :  on  a  compté  jusqu'à  plusieurs  milliers  de  lipomes  sur  le 
même  sujet.  (Hroca,  Traité  des  tumeurs,  t.  1,  p.  50i.) 

Le  volume  des  lipomes  varie  depuis  celui  d'un  noyau  de  cerise  jusqu'aux  dimen- 
sions les  plus  colossales.  J.  L.  Petit,  Pelletan,  Dupuytren,  etc.,  ont  eiileTé  ite 
lipomes  dont  le  poids  atteignait  15  et  20  kilogrammes. 

La  consistance  du  lipome  le  plus  comimin  fait  qu'il  donne  à  la  palpation  une 
sensation  toute  spéciale  de  mollesse  et  d'élasticité  :  il  est  dur  lorsque  le  ti^ 
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ceux  prédomine,  et,  dans  d  autres  cas,  il  est  mou  et  donne  une  iaussc  appa- 
Boe  de  fluctuation  telle,  qu'un  observateur  inexpérimenté  est  tout  étonné,  en 
fUTrant,  de  n'y  trouver  ni  kystes,  ni  collection  de  liquide. 
hk  surface  de  section  d'un  lipome  est  gris  jaunâtre  ou  jaune  :  on  y  voit  les 
hIus  fibreux  parcourus  par  des  vaisseaux  qui  limitent  les  lobules  graisseux; 
•  lobules  eux-mêmes  plus  volumineux  que  ceux  du  tissu  cellulo-adipeux  normal, 
laissent  d'habitude  facilement  reconnaître  à  l'œil  nu  par  leur  reflet  particulier, 
r  leur  semi-transparence  spéciale,  tout  à  fait  semblable  à  ce  qui  s'obsene  nor- 
alement  dans  le  tissu  cellulo-adipeux  sous-cutané.  En  regardant  de  près  la  sur- 
fis de  section  ou  le  liquide  raclé  avec  un  scalpel,  on  y  voit  de  petites  goût  te- 
lles graisseuses  qui  tachent  le  papier.  L'examen  à  l'oeil  nu  est,  dans  ces  cas, 
fissnl  pour  asseoir  le  diagnostic  anatomique,  et  l'on  s'en  rapporte  sur  ce 
■dA  aux  histoires  particuhères  de  malades  que  nous  ont  transmises  nos  devan- 
■s.  Cependant  l'intervention  du  microscope  est  nécessaire  pour  préciser  certaines 
liélés  et  modifications  nutritives  de  ces  tumeurs. 

L'examen  microscopique  fait  sur  des  sections  minces  de  la  pièce  fraîche  ou  dur» 
I  dbuis  Tacide  chromique,  dans  l'acide  picrique,  ou  dans  l'alcool,  montre  des 
Ils  de  vésicules  adipeuses  entourées  par  des  fibres  du  tissu  conjonctif  et  des  vais- 
iuz.  Lorsqu'on  a  coloré  au  carmin  et  traité  par  l'acide  acétique  ces  préparations, 
I  Tésicules  adipeuses  se  montrent  contenues  dans  une  membrane,  et  dans  un 
■ni  de  la  périphérie  de  celle-ci  on  reconnaît  un  noyau  ovoïde.  La  membrane  et 
■ojiu  sont  les  vestiges  des  cellules  plasmatiques  que  la  graisse  a  envahies.  Les 
■kules  adipeuses  sont  deux  ou  trois  fois  plus  grandes  que  celles  du  tissu  adi- 
m  normal  ainsi  que  l'a  constaté  Vemeuil.  (Gaz.  méd,  de  Paris,  1854,  p.  242.) 
ks  renferment  parfois,  comme  cela  a  lieu  à  l'état  physiologique,  des  cristaux 
I  margarine.  (Prat,  Considérations  sur  les  lipomes,  Strasbourg,  1858,  in-4*.) 
»  ilôts  de  vésicules  adipeuses  sont  eux-mêmes  beaucoup  |)lus  volumineux  qu'à 
ht  normal;  de  telle  sorte  que,  lorsque  le  tissu  conjonctif  de  la  tumeur  est  peu 
heloppé,  la  graisse  liquide  domine  dans  sa  constitution,  et  il  en  résulte  une 
Mllesse  et  une  fausse  fluctuation  caractéristiques  de  ce  genre  de  tumeurs.  La 
rfseoce  de  la  margarine  en  grande  quantité  dans  cette  graisse  lui  donne  plus  de 
mistance  :  elle  n'est  jamais  riche  en  stéarine,  comme  la  graisse  de  mouton  ou  de 
oeuf. 

Les  variations  de  la  structure  du  lipome  dans  les  difliérents  cas  permettent  de 
li  reconnaître  les  espèces  suivantes  : 

Première  espèce.  Les  lipomes  purs,  que  nous  avons  pris  pour  types  de  la 
ilcription  précédente,  possèdent  des  ilôts  adipeux  volumineux  et  une  faible 
lantité  de  tissu  conjonctif.  Ce  sont  les  lipomes  les  plus  communs,  ceux  qui  don- 
mà  la  palpation  une  sensation  de  mollesse  et  de  fluctuation. 

Mteuxième  espèce.  Le  lipome  fibreux,  dans  lequel  le  tissu  conjonctif  est  devenu 
b-abondant.  C'est  la  tumeur  adipo-fibreuse  de  Cruveilhier,  qui  rentrait  dans  les 
hitomes  des  anciens  auteurs.  Le  tissu  de  la  tumeur  est  dense  et  ferme  :  sur  une 
clion,  elle  présente  une  couleur  grisâtre,  avec  des  îlots  irréguliers  et  petits  de 
•u  adipeux.  Pour  déterminer  la  nature  de  cette  variété,  l'examen  microsco- 
Jue  est  nécessaire,  car  on  pourrait,  sans  son  aide,  la  confondre  avec  un  fibrome 
ir,  ou  même  avec  un  carcinome,  car,  ainsi  que  nous  le  verrons  bientôt,  les  car- 
lomes  fibreux  avec  tendance  à  l'atrophie  montrent  aussi  de  nombreux  îlots 
ipeux. 
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Trûùième  eêpice.  Le  lipome  myxomateux  eslcdui  dam  leqodktiaiBcai- 
jonctif  du  lipome  est  remplace  par  du  ti«su  muqueux. 

Le  tissu  muqiieux  qui  constitue  le  cordon  ombilical^  et  qui  penîste  ohei  li- 
dnite  dans  le  corps  vitré,  s'oUserve,  chei  l'embryon»  comme  une  des  premitiei 
phases  de  développement  du  tissu  fibreux  et  du  tissu  adipeux.  Le  tissu  mnqueai 
se  caractérise  par  des  cellules  plasroatiques,  étoilées  et  anastomosées  entre  eUai, 
situées  au  milieu  d'une  substance  fondamentale  hyaline  trèa^iche  en  mucÎDe. 
(Foy.,  pour  les  caractères  chimiques  de  cette  substance,  l'artide  Hugiiib  et  k 
iS*  leçon  de  la  Pathologie  des  tumeurs  de  Virchow»  1. 1.) 

Dans  les  lipomes  myxomateux ,  les  cellules  adipeuses  et  les  ilôts  qu'dles  fimoMit 
par  leur  réunion,  sont  séparés  par  du  tissu  muqueux. 

La  transparence  et  l'état  cdloide  du  liquide  riche  en  mucinequi  entre  dans  km 
composition  donnent  à  toute  la  tumeur  une  apparence  géUtinifimaoe;  eDeflU 
tremblotante,  semi-transparente  et  infiltrée  de  liquide.  Le  tiisu  muqueux  qui  s'y 
trouve  peut  être  tcUement  aboudant,  relativement  aux  cdlules  adipeuses,  qm  b 
mot  de  myxome  lipomateux  convienne  mieux  pour  spécifier  la  tumeur.  Les  imr 
seaux  sont  quelquefois  frès-développés  et  dilatés  dans  les  lipomes  de  cette  eiploB 
qui  peuvent  aussi,  bien  que  trèsHrarement,  présenter  des  kystes  pl»ns  de  nuMV 
transparent  ou  sanguinolent. 

Quatrième  espèce.  Lorsque  dans  un  lipome  les  vaisseaux  sont  très-norabeai, 
volumineux  et  distendus,  on  a  affaire  au  lipome  tékmgieciasique  ou  éreetik.  CA 
état  s'observe  dans  les  nœvi  Upomateux  congénitaux  et  dans  certaines  tuuiMa 
polypeuses  libres  éL  saillantes  sur  ks  muqueuses  ou  dans  les  séreuses. 

Les  transformations  nutritives  des  éléments  du  lipome  qui  méritent  on  enMi 
spécial  et  qui  permett^t  d'établir  des  variétés  sont  : 

a.  La  transformation  graisseuse,  mot  qui  là  semble  faire  un  pléonasme:  hi 
vésicules  adipeuses  se  fragmentent,  se  réduisent  eu  granulations  fines,  et,  aulko 
de  grosses  vésicules  adipeuses  distendant  une  cellule  plasmatique,  oun'aplusqoe 
des  corps  granuleux  (corpuscules  de  Gluge).  La  cellule  plasmatique  est  détruite, 
et  on  a  aifuire  à  la  mort  et  à  la  transformation  grauulo-graisseuse  des  éléments. 
Dans  ce  cas  le  tissu  altéré  revêt,  à  l'œil  nu,  une  opacité,  une  couleur  grise  et  une 
consistance  caséeuse  qui  le  font  ressembler  à  un  sarcome  ou  à  certains  carduooies 
en  dégénérescence  graisseuse. 

b.  La  gangrène  est  possible  dans  les  lipomes  ;  par  exemple,  lorsqu'ils  se  pédi- 
culisent,  le  pédicule  plus  ou  moins  mince  peut  être  éti'anglé  ou  même  se  rompre: 
dans  ce  cas  la  tumeur  peut  tomber  dans  Tintérieur  d*une  cavité  naturelle.  Cestce 
qui  a  lieu  en  particulier  dans  le  péritoine  oii  les  franges  épiploïques  ont  de  la  tet- 
dance  à  devenir,  par  leur  hypertrophie,  de  petits  polypes  graisseux.  Lorsque  pir 
une  compression  exercée  sur  le  pédicule  ou  par  le  poids  seul  de  la  tumeur,  le  pôfr 
cule  devient  plus  mince  et  que  les  vaisseaux  s'atrophient,  la  graisse  contenue  dav 
la  tumeur  se  désagrège  et  se  réunit  en  une  masse  centrale  presque  liquide.  Hos 
tard  la  décomposition  de  la  graisse  met  en  liberté  de  la  cholcstérine  et  des  aôdei 
gras  qui  ont  de  la  tendance  à  former  des  combinaisons  saponiformes,  notamment 
des  sels  calcaires  à  acides  gras.  Ces  petites  tumeurs  peuvent,  à  un  moment  doniA 
se  détacher  et  tomber  dans  le  péritoine.  Les  corps  libres  de  la  cavité  abdominal 
dit  Virchow  (PaUiologie  des  tumeurs,  t.  1,  p.  581),  sont,  ])our  la  plupart,  è» 
lipomes  étranglés  et  sclérosés.  Ces  petites  tumeurs  sont  composées  aïcNTs  par  «K 
enveloppe  flbreuse  presque  toujours  infiltrée  de  sels  calcaires,  au  centre  de  iaqoelk 
se  trouve  un  savon  calcaire  caséeux.  Virchow  cite  un  cas  de  ce  genre  oîi.la  m** 
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«Tait  ^16  dolerminéc  par  une  péritonite.  Ces  lipomes  gangrenés  et  à  coque  calcifiée 
ne  sont  pas  toujours  spliériques  :  ils  peuvent  être  irréguliers,  rugueux  et  verru- 
queux,  suivant  la  l'orme  primitive  de  la  tumeur. 

c.  La  calcification  ou  transformation  calcaire  générale  ou  partielle  s'observe 
quelquefois  dans  les  lipomes.  Suivnnt  Virchow,  un  certain  nombre  des  corps  étran- 
gers des  articulations  proviendraient  de  petits  lipomes  calcifiés  des  villositos 
synodiales.  Broc<i  a  présenté  à  la  Société  anatomique  un  lipome  du  muscle  exten- 
seur commun  des  doigts  calcifié  en  partie.  11  s\igit  toujours  d'une  calcification 
pure  et  simple,  et  non,  comme  on  la  dit  autrefois,  d'une  ossification  vraie. 

d.  V inflammation  et  la  suppuration.  I^es  c*as  de  suppuration  du  lipome  sont 
loin  d'être  rares  :  on  conçoit  facilement  que  cette  complication  survienne  surtout 
dans  les  tumeurs  extérieures  exposées  aux  traumatismes  et  aux  frottements  répétés, 
par  exemple  dans  les  lipomes  qui  succcedent  eux-mêmes  à  ces  causes,  comme  ceux 
qui  siègent  à  la  imque  chez  les  porte-faix,  et  comme  un  lipome  antérotulien 
obsen'é  par  Broca  chez  une  religieuse.  (Société  de  chirurgiCy  4860,  t.  î, 
p.  220.)  L'inflannnation  |>eut  revêtir  là  différentes  formes  :  ainsi,  dans  l'exemple 
du  lipome  antérotulien  dû  à  de  nombreuses  et  longues  génuflexions,  la  peau 
était  devenue,  dans  ce  point,  le  siège  d'une  hypertrophie  papillaire  en  crête  de 
coq. 

D'autres  fois  on  observe  une  véritable  inflammation  phlegmoneuse  plus  ou 
moins  étendue  au  centre  du  lipome.  Li  suppuration  a  lieu  ici  comme  dans  le 
tissu  cellulo-adii)eux,  par  la  prolifération  des  cellules  plasmatiques,  et,  en  parti- 
culier, de  celles  qui  sont  distendues  par  la  graisse  :  celle-ci  se  résorbe  peu  à  peu, 
et  à  sa  place  se  forment  de  petits  nids  de  cellules  embryonnaires  qui,  mises  en 
liberté  parla  résorption  de  la  substance  fondamentale  solide,  constituent  autant 
de  globules  de  pus. 

On  trouve  dans  la  science  plusieurs  faits  de  lipomes  profonds  pris  pour  des 
abcès  et  ouverts  comme  tels  par  les  chirurgiens  les  plus  exercés  et  les  plus  habiles, 
par  Velpeau  it  5lichon.  Le  pus  évacué,  la  tumeur  ne  s'afïaissant  pas,  lut  opérée 
whnce  tenante  et  Ton  reconnut  un  lipome  au  centre  duquel  s'était  formé  un  abcès. 
(Gazette  des  hôpitaux  y  20  janvier  1846.) 

Les  anciennes  obseiTations,  l'une  entre  autres,  rapportée  par  Dupuytren  où 
Ton  relate  des  lipomes  dégénérés  en  cancer,  sont,  ainsi  que  le  remarque  ajuste 
raison  Broca  {Traité des  tumeurs^  t.  Il,  p.  376),  tout  à  fait  dénuées  de  preuves 
sérieuses.  Juscju'ù  plus  ample  informé,  on  peut  nier  la  dégénérescence  du  lipome 
en  carcinome. 

Mode  dk  développemeîst  histologique  du  lipome.  Le  développement  du  lipome 
"échappe  d'habitude  aux  recherches  liistologiques,  parce  que  la  tumeur  est  générale- 
■lent  ancienne  lorsqu'elle  est  enlevée  par  le  chirurgien,  et  que,  le  plus  souvent, 
elle  n'est  plus  en  voie  de  croissance  active.  Fœrster  a  pensé  que  les  vésicules  adi- 
peuses du  lipuTUiî  provieruient  de  cellules  embryonnaires  (cellules  indifférentes 
de  Fœrster),  cellules  (pii  se  laissent  peu  à  peu  distendre  par  de  la  graisse.  Vir- 
tbow,  se  fondant  surtout  sur  le  développement  du  tissu  adipeux  de  l'embryon, 
pense  que  les  cellules  adipeuses  procèdent  des  cellules  plasmatiques  du  tissu 
niuqueux,  tissu  si  répandu  partout  à  un  moment  donné  du  développement  em- 
bryonnaire. Entre  ces  deux  conceptions  existe  ime  grande  parenté  :  le  tissu  mu- 
ifueux  n'est,  en  effet,  (ju'un  degré  plus  avancé  de  développement  du  tissu  em- 
bryonnaire :  il  y  a,  comme  nous  l'avons  vu,  des hpômesmyxomateux,  c'est-à-dire 
développés  au  sein  d'un  tissu  muqueux  ;  et  enfin,  c'est  toujours  dans  une  cellule 
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plasmatique  jcuue  ou  embryonnaire  que  se  dépose  la  graisse  qui  transforme  cette 
cellule  eu  une  vésicule  adipeuse. 

Une  fois  né,  le  lipome  contiime  à  grandir  :  Fœrster  a  donné  du  développcoMOt 
continu  du  lipome  une  autre  théorie  :  pour  lui,  les  vésicules  adipeuses  sallooge* 
raient,  s'étrangleraient  et  se  diviseraient  en  deux  parties.  Ce  serait  une  proliién* 
tion  des  vésicules  adipeuses.  Nous  croyons  qu*il  y  a  là  une  erreur  d'interpréUtioB: 
les  cellules  adipeuses  se  déforment  en  effet  si  facilement  par  compressioB  réch 
proquc  qu'elles  peuvent  bien  s'allonger,  s'étrangler,  sans  être  pour  cela  e&m 
de  division. 

Que  des  cellules  embryonnaires  ou  muqueuses  aient  marqué  le  premier  pu  k 
la  néoplasie,  des  cellules  plasmatiques  se  montrent  bientôt,  et  c'est  dans  kv 
intérieur  que  la  graisse  se  dépose.  Tel  est  le  mode  de  développement  le  mien 
constaté.  Nous  ferons  remarquer  que  la  naissance  des  vésicules  adipeuses  de  cel- 
lules jeunes  concorde  avec  ce  fait  ctiologique  que  la  tumeur  succède  soineoli 
des  traumatismes,  àdes  pressions  ou  à  des  frottements  répétés. 

D'après  ce  mode  de  développement  aux  dépens  des  cellules  du  tissu  embry» 
naire  ou  muqueux,  le  lipome  serait  presque  toujours  une  tumeur  hétéroplasiqne, 
c'est-ù-dire  née  d'un  autre  tissu  que  le  tissu  adipeux  dont  elle  est  formée.  lloQi 
pouvons  faire  observer  en  passant  ce  fait  sur  lequel  M.  Ranvier  et  moi  avons insisti 
ailleurs  (Manue/  d'histologie  patiioL),  que  l'hétéroplasie,  c'est-à-dire  la  naissiBee 
d'un  tissu  aux  dépens  d'un  autre  tissu,  est  un  mode  normal  de  formation  de  h 
plupart  des  tissus  physiologiques,  qu'il  se  reproduit  aussi  dans  la  naissance  to 
tissus  pathologiques  et  qu'il  ne  saurait  entrer  en  ligne  de  compte  pour  permettie 
d'affirmer  la  nature  bénigne  ou  maligne  d'une  tumeur.  L'exemple  de  rhétérophflB 
physiologique  le  plus  évident  nous  est  fourni  par  le  développement  du  tissu  ossen. 
Lorsqu'il  naît  du  cartilage,  les  cellules  cartilagineuses  passent  d'abord  par  l'cUt 
embn'ounaire  et  se  transforment  en  tissu  'médullaire  embryonnaire  :  c'est  auifc 
pens  des  éléments  de  la  moelle  devenue  embr^'onnaire  que  les  corpuscules  osseei 
se  forment.  Ce  processus  physiologique,  aujourd'hui  incontestable  con>lilue  u» 
hétiToplasie  manifeste  :  les  i'aits  les  mieux  connus  de  développement  dc5  tumears 
tendent  tous  à  ailirmer  cette  loi  générale,  que  le  tissu-mère  de  la  tumeur  re^idit 
à  l'élat  embryonnaire  et  que  les  éléments  du  tissu  morbide  se  dévelop|ient  aui 
dépens  des  éléments  embryonnaires  quelle  que  soit,  du  reste,  la  nature  bou* 
ou  mauvaise  du  néoplasme.  On  trouverait  toujours  à  sa  naissance  une  béléro- 
plasie. 

Siège  du  lipome.  Les  lipomes  siègent  presque  toujours  dans  un  point  de  l'or- 
ganisme pourvu,  à  l'état  normal,  de  tissu  adipeux.  Dans  ce  cas  la  tumeur  est  dit* 
homologue.  Cependant  il  existe  de  nombreuses  exceptions  à  cette  règle  ;  lon?»jue, 
par  exemple,  on  trouve  des  lipomes  dans  la  substance  corticale  du  rchi  qui  ne  con- 
tient jamais  de  graisse  à  l'état  physiologi(|ue.  Ces  lipomes  sont  dits  héterologiuS' 
Mais  ces  derniers  n'ont  pas  une  malignité  plus  grande  que  les  autres,  cxempk 
qui  nous  sulfirait  à  lui  seul  pour  démontrer  le  peu  de  fondement  des  doctriûcs 
qui  l'ont  riioniologie  des  tumeurs  synonyme  de  bénignité  et  l'iiétérologie  s}iiou}iii« 
de  gravité. 

Le  siège  le  plus  commun  du  lipome  est  le  tissu  cellulo-adipeux  $om-cui0^'^ 
le  plus  souvent  il  s'observe  dans  les  points  oii  la  peau  est  lâche  et  peutinJue.ptf 
exemple  aux  alentours  de  l'aisselle,  à  l'épaule,  au  cou,  à  la  nuque,  au  siège,  t^ 
cuisses  ;  mais  on  peut  le  rencontrer  dans  toutes  les  parties  de  la  surface  cutané 
et  même  aux  doigts,  à  la  paume  des  mains  et  à  la  plante  des  pieds,  où  dures**^» 
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ils  sffiit  très-rares  vu  Tétat  de  tension  du  derme.  Les  lipomes  sous-cutanés 
polypeux  peuvent  se  déplacer  en  obéissant  aux  lois  de  la  pesanteur.  Ainsi  Virchow 
cite  les  oken-ations  de  Uoyd  et  de  Lyt'ord,  ou  la  tumeur  avait  cheminé  de  l'aine 
an  périnée  dans  Tune,  de  la  région  ilio-pubieimc  à  la  partie  antérieure  delà 
cuisse  dans  l'autre.  Les  lipomes  souscutanés  sont  en  cfi'et  unis  lâchement  aux 
parties  voisines  :  on  peut  les  déplacer  en  masse  et  ils  s*énuciéent  facilement. 

Ils  peuvent  venir  faire  saillie  à  la  peau,  bien  que  leur  point  de  départ  soit  plus 
profond.  Tel  est  le  cas  des  lipomes  heniiairesqui  sont  tantôt  de  véritables  hemies 
^iploîqucSy  tantôt  des  appendices  graisseux  tenant  à  un  sac  lieniiaire  oblitéré  ou 
non,  tantôt  des  lobules  graisseux  hypertrophiés  provenant  du  tissu  sous-périto- 
néal  et  s'engagcant  dans  les  trajets  inguinal,  crural  ou  ombilical  ou  dans  les  érail- 
Inres  de  la  ligne  blanche. 

Les  mamelles  peuvent  être  le  siège  de  lipomes  circonscrits  qui  ne  diffèrent  en 
rien  du  lipome  commun,  mais  il  peut  y  avoir  aussi  une  hypertropliie  générale  de 
toute  Tenveloppe  adipeuse  de  la  glande  telle  qu'on  ait  aflaire  à  une  tumeur  colos- 
wêJb,  Ainsi  Robert  et  Amussat  am])ut€rcnt  les  deux  seins  d  une  dnme  de  21  ans, 
Tun  pesant  lô^'yôGO,  l'autre  10^,500;  le  poids  total  du  corps  après  l'opération 
-était  de  50^,500  ;  le  poids  des  tumeurs  dépassait  la  moitié  du  poids  total  du 
-eorps.  Dans  ces  cas ,  tantôt  la  glande    elle-même  est  normale,   tantôt  dlc 
est  hypertrophiée  :  d'autres  fois  elle  a  subi  une  inflannnation  chronique  ou 
maMtûe  chronique  interstitielle  à  la  suite  de  laquelle  les  seins  se  sont  atrophiés. 
Dans  ce  cas,  la  glande  a  diminué  de  volume  et  s'est  indurée  :  la  graisse  a  pris  sa 
place  et  le  mamelon  s'est  rétracté.  (Virchow,  Pathologie  des  tumeurs,  1. 1,  p.  373.) 
Dans  les  tumeurs  du  sein  qui  contiennent  de  nombieux  lobules  adipeux  l'examen 
doit  être  très-attentif,  car  il  est  très-commun  de  rencontrer  des  carcinomes,  et  en 
particulier  des  squirrhes  autour  desquels  l'atmosphère  adipeuse  périglandulaire 
est  trës-développée.  La  conservation  de  la  graisse  dans  le  sein  atteint  de  carci- 
nome est  la  règle,  si  bien  qu'à  la  simple  vue  d'une  tumeur  du  sein  ne  présentant 
pas  d'ilôts  graisseux,  on  peut  exclure  le  carcinome. 

Les  lipomes  sous-aponévrotiques  acquièrent  souvent  un  volume  considérable  : 
tels  sont  les  lipomes  développés  dans  la  cuisse  qui  se  prolongent  parfois  sous  l'ar- 
cade crurale  jusque  dans  le  bassin.  Les  lipomes  profonds  de  la  partie  antérieure 
da  cou  peuvent  se  continuer  dans  le  médiastin. 

Les  lipomes  siègent  assez  souvent  entre  les  muscles,  soit  dans  les  membres, 
à  l'avant-bras,  au  bras,  à  la  cuisse,  dans  les  muscles  fessiers,  etc.,  soit  dans  la 
langue,  ainsi  que  Bastien  (Bull,  de  la  Soc,  anat.,  t.  XXIX,  p.  540,  i854),  et  plu- 
sieurs autres  observateurs  en  ont  montré  à  la  Société  anatomique. 

Les  os  en  sont  rarement  le  siège  :  cependant  Viard  (Bull.  Soc.  anat.,  t.  XXY, 
4850,  p.  142)  a  présenté  à  la  Société  anatomique  un  Upome  formé  dans  l'épais- 
seur du  maxillaire  supérieur,  et  nous  en  avons  vu  un  développé  dans  le  corps  du 
fémur.  Le  tissu  compacte  de  los  était  transformé  en  ce  point  en  tissu  S])on- 
gîeux. 

Le  tissu  conjonctif  sous-muqueux  est  rarement  le  siège  de  lipomes.  Cependant 
Maijolin  (cité  par  Cruveilhier,  Anat.  path.  gren.,  1. 111,  p.  512)  a  signalé  un  lipome 
aousHSiuqueux  sur  le  phmcher  de  la  cavité  buccale  ;  Tliomas  et  moi,  nous  avons 
prêsenlé  une  observation  de  lipome  des  gencives.  (Société'  de  biologie,  1865.) 
Rokitansky  cite  un  lipome  provenant  d'un  rameau  bronchique.  Il  existe  aussi  des 
lipomes  polypeux  de  l'estomac  et  de  l'intestin  dont  Virchow  donne  une  figure 
{loc,  cit.,  p.  579).  Dans  un  cas  rapporté  par  Sangalli,  deux  liix)mes  pédicules,  de 
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la  grosseur  d'un  œuf  de  poule,  faisaient  saillie  dans  le  colon  descendant  et  avaieul 
déterminé  une  invagination  et  un  prohipsus  de  rintestin. 

Nous  avons  déjà  mentionné  les  lipomes  pédicules  qui  font  assez  souvent  saillie 
dans  les  cavités  séreuses  (péritoine,  plèvre,  articulations)  et  qui  peuvent  se  déta- 
cher et  devenir  des  corps  étrangers  libres  dans  ces  cavités.  Ou  obsen'e  aussi  quel- 
quefois des  lipomes  développés  dans  le  tissu  conjonctif  sous-séreux.  C  est  ainà 
que  Broca  cite  l'observation  d'un  énorme  lipome  développé  sous  le  péritoine  de  là 
fosse  iliaijue,  et  remplissant  presque  tout  l'abdomen.  Hoynier  a  présenté  lUie  piètt 
aualogue  à  la  Société  de  biologie  (1851 ,  p.  159). 

L'atmosphère  cellulo-adipeusc  qui  entoure  à  l'état  normal  un  certain  nomlne 
d'organes,  le  rein,  les  ganglions  lymphatiques,  le  globe  de  l'œil,  etc.,  peut  s\ 
pertrojihier  de  façon  à  pouvoir   être  dénommée  un  lipome,  Ujjome  capsulain. 

L'hypertrophie  de  la  masse  adipeuse  de  l'orbite  produit  un  degré  plus  oumoÏDS 
prononcé  d'exorbitis.  L'accumulation  du  tissu  adipeux  autour  d'un  organe  est 
sou\ent  consécutive  à  la  polysarcie  :  mais  elle  peut  être  aussi  déterminée  pardeî 
causes  très-diflérentes;  par  exemple,  elle  coïncide  avec  une  atrophie  de  l'orgine, 
et  dans  ce  cas  la  graisse  vient  combler  le  vide  laissé  par  le  retrait  de  l'orgaue.oi, 
au  contraire,  elleparlici))e  à  une  hypertrophie  irritative  de  l'organe  qu'elle  entoure. 
Dans  un  ciis  cité  par  Godard  (Recherches  sur  la  substitution  graisseuse  du  rA, 
1859)  la  formation  nouvelle  de  graisse  s'était  effectuée  sous  la  muqueuse  dulMS^ 
sinct  et  à  la  partie  inférieure  de  l'un  des  reins. 

Il  existe  aussi,  dans  la  science,  plusieurs  cas  de  lipomes  développés  dans  le^jf- 
tème  neneux  central.  Mcckel  (Hamlb.  derpaUi.  Anal.^  1818,  t.  Il,  p.  i36)cite 
une  tumeur  graisseuse  de  la  grosseur  dune  noisette  développée  au-dessous  du 
cliiasma  des  nerfs  optiques  ;  Klob  (Zeitschr,  der  Wien.  Aerztej  1859)  signale 
un  lipome  situé  entre  le  pont  de  Yarole  et  Thémisphère  cérébelleux  gauche.  Ciu- 
vcilhier  (Anat,  paih.  (fén.,  L  111,  p.  512),  Obré  (Trans.  of  the  Lond.  PaA. 
Society,  t.  lll,  p.  24S  ;  1851-52j  ont  vu  dos  hpomes  des  cnvelopjMis  de  la  moelle. 
Ces  cas  se  rapportent  à  dos  lipomes  nés  dans  la  pio-mèro  et  rarachnoïde,  mais  il 
est  un  point  du  ti>su  nervoux  lui-mùine  où  Ton  observe  des  productions  patl^l^o- 
quesde  tissu  adipeux  :  c'est  le  raphc  du  corps  calleux  et  de  la  voûte  à  Ift^ 
piliern'y  Virrhow  (loc.  vit,,  p.  58i)  en  a  coiiser\édeux  pièces  dans  son  musée, et 
Uokitansky  [Path.  anal.,  t.  II,  p.  408,  1850)  en  cite  une  analogue.  Wallmann 
(Yirohow's  Archiv,  t.  XIV,  p.  585)  et  Uackel  (  Yirchow's  Archiv,  t.  \^I. 
p.  ti72)  en  ont  vu  de  semblables  dans  les  plexus  ohoroïdes. 

Nous  nous  bornons  à  ces  considérations  géiiéndes  sur  le  siège  des  linoiues, 
cette  question  étant  reprise  ci-a})ros  au  pohit  de  vue  clhiique.  Corml. 

g  11.  ChIrnrKie.  CLINIQUE.  En  présence  d'un  malade  qui  accuse  un  ^ 
flement  plus  ou  moins  limité  d'une  partie  du  corps,  sans  tmces  de  phénomtihs 
inflammatoires,  on  ponse  natnrellemont  à  une  tumeur.  L'éi>0(pie  r«  latixeiiKflt 
éloignée  du  début,  le  dévoloppement  régulièroment  progressif  et  rahstiiceJf 
douleur  ou  d'ongorf^omont  •ganglionnaire  feront  .songer  à  une  tumour  bt-nifin»'. 
le  siège  aux  alentours  de  l'aissolle  ut  de  réjKiule,  aux  fosses  et  aux  cui>ïfr.»' 
forme  aplatie  ou  saillante  ot  pédiculéo,  l'aspect  lisse  ou  mamelonné,  rélatloM^» 
la  consistanct;  flasque,  mollasse,  et  la  mobihté,  tant  du  coté  de  la  pe;ïuqueuB 
coté  de  raponévrose,  éveilleront  certainement,  dans  l'esprit  du  cliirurgieii,  iw* 
d'un  lipome  superficiel. 

Mais,  que  de  clauses  d'ciTeur  !  S'il  est  fréquent  de  rencontrer  des  tuineur^decc 
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genre  dans  les  régions  abondamment  pourvues  de  tissu  graisseux,  c'est  aussi 
dans  ces  points  que  siégont  habituellement  les  abcès. 

La  forme  aplatie  se  voit  surtout  dans  les  lipomes  mous  au  début  de  leur  évo- 
lution ;  toutefois,  elle  expose  encore  à  les  faire  prendre  pour  des  abcès.  La  forme 
saillante  se  rapporte  à  une  période  plus  avancée.  Les  lipomes  hémisplicriques 
sont  très-communs;  et,  pour  j)eu  qu'ils  offrent  une  certaine  dureté,  on  pourra 
les  confondre  avec  des  fibromes.  La  forme  pédiculée  n*cst  qu'une  exagération  de 
la  précédente;  elle  tient  au  volume  et  à  la  position  de  ces  tumeui'set  serenconlœ 
à  une  période  toujours  très-éloignée  du  début  ;  c*est  la  plus  caractéristique  de 
toutes  les  trois. 

L'aspect  lisse  appartient  plutôt  au  lipome  de  la  première  forme;  nouveau  motif 
de  confusion  avec  les  abcès.  L'aspect  mamelonné  se  remarque  exclusivement  dans 
les  lipomes  do  la  seconde  et  de  la  troisième  forme. 

L'état  lobule  sei*ait  le  plus  important  de  tous  le  signes  s'il  était  doimé  de  l'ap* 
précicr  exactement  dans  chaque  cas;  il  est  bien  différent  de  l'aspect  mamelonné, 
car,  ce  n'est  pas  seulement  la  surface,  mais  toute  la  tumeur  (|ui  parait  composée 
d*unc  multitude  de  masses  glissant  plus  ou  moins  les  unes  sur  les  autres  {tout 
lijfome  est  composé  (le  lobules  graisseux),  A  cet  effet,  on  a  exinseillé  :  soit  détendre 
la  peau  à  la  surface  de  la  tumeur,  souvent  un  voit  alors  se  dessiner  de  petits  lo- 
bules; soit  de  saisir  celle-ci  à  pleines  mains  et  de  la. malaxer,  on  perçoit  ainsi  une 
crépitation  [tarticulicre. 

|ja  consistance  flasque,  mollasse,  donuf)  parfois  mie  s^nsation^^qu'on  a  désignée 
sous  le  nom  de  fausse  Huclualiun  ;  celle-ci  offre  toutes  les  nuauc(*s  depuis  la  lluc^ 
tuation  véribble  de  l'abcès  juscpi'à  la  dureté  élastique  du  fibrome.  Toutefois,  il  ne 
faut  pas  oublier  qu'il  existe  des  abcès  à  parois  épaissies  et  des  fibromes  relative- 
ment mous.  Au  surplus,  les  lipomes  offrent  sous  ce  rapport  de  grandes  différcuc^'^s . 

Outre  le  lipome  mou  qui  est  le  plus  commun,  il  y  a  le  lipome  dur  ou  fihreui 
qui  est  déjà  moins  fréquent,  |)uis  viennent  le  lipotne  tèlangiectasique,  le  liftome 
ùt$ifie  ou  pétrifie,  et  le  lipome  mij.romateux^  cpii  sont  plus  rares  et  sur  lescpiels 
nous  reviendrons  à  propos  des  modifications  et  des  transformations  cjuo  |KMiveiit 
subir  les  lipomes.  Qiiaiit  au  lipome  cyslique,  il  est  congénital  et  se  rapprinihe  du 
molluscum. 

Les  liiK)mes  profonds  sont  moins  fn'*qneiils  et  ne  pivsenteiit  pas  des  caractèi^»s 
aussi  Inmchés  que  les  lipomes  superficiels.  On  peut  les  diviser,  au  point  de  vue 
dinique,  en  plusieurs  catégories  : 

A.  Lipome:t  sous-uponévrotique  et  inter-musculaire.  ('eux  de  la  cuissi*,  dv 
Tavaiit-bras,  dt;  l'épaub?  et  de  l'îiisselle  sont  les  plus  conmnms.  Ils  affectent 
deux  formes  distinctes  :  tintot  ils  sont  aplatis;  mais,  comme  ils  ont  pu  |i<isser 
inaperçus  durant  la  première  péri(Hle  de  leur  évolution,  leur  volume;  est  parlo's 
considérable.  On  croit  à  une  marche  rapide;  les  .signes  tin»s  de  la  palpation,  lou- 
jmrs  trè.s-ine«rtains  h  celte  profondeur,  et  l'âge  souvent  avancé  des  malades  achè- 
tent de  faire  croire  à  une  tumeur  maligne  (myxonie,  sarcome,  carcinome).  TautOt 
as  sont  saillants  ;  et  aloiN  ils  offrent  la  plu))art  des  caractères  des  lipomes  sous- 
CBtaiiPS.  La  mobilité  moins  gramle  et  l'existence  de  prolongements  entre  lc»s  mus- 
As  feront  cependant  rreoiniaître  leur  origine  profonde.  Il  arrive  parfoi**  que  les 
lipomes  ont  leur  point  i\v.  dê|)art  entre  les  libn.'s  nmsculaires,  il  faudra  prendre 
Smie  alors  de  les  confondre  avec  des  gonnnes  syphilitiipies,  surtout  à  la  langue, 
^  ils  sont  d(i  reste  très-rares.  .Nous  ne  connaissons  que  les  laits  de  MM.  Laugier 
•5*  Laroveiine. 
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Au  cou,  les  li pontes  pi-olbnds  se  rencontrent  plus  spécialement  sur  les  parti» 
latérales  :  (mi  haut,  au-dessous  de  la  parotide,  en  bas,  au-dessus  de  la  clavicule, 
bu  admettant  qu'on  ait  diagnostiqué  une  tumeur  béni|nie,  il  faudra  compter 
encore  avec  les  abcès,  les  anévrysmes  et  toute  la  série  des  tumeurs  de  nature  éga- 
lement bénigne  dont  les  glandes  lymphaticfues,  le  corps  thyroïde  et  la  parotide 
sont  si  souvent  le  siège. 

Les  lipomes  sous-aponévrotiques  du  cuir  clievelu  et  du  front  sont  moins  rares 
(|u  on  ne  pense.  H.  Ollier  nous  a  dit  qu'il  avait  opéré  deux  tumeurs  de  ce  genre. 
Dans  un  cas,  il  s'agissait  d'un  enfant  de  treize  ans.  liC  début  était  postérieur  à  la 
naissance  et  le  lipome  oa:upait  le  milien  du  front.  L'autre  cas  se  rapporte  à  un 
adulte,  la  tumeur  occupait  la  fosse  temporale.  Chacune  de  ces  tumeurs  ne  dépas- 
sait pas  le  volume  d'une  ])etite  noix;  ce  qui  est  on  rap|iort  avec  la  dispositioo 
anatomi(|ue  des  parties.  Le  diagnostic  avec  les  kystos  athéromateux  (loupes)  sen 
paribis  trèsHliillicile  ;  toutefois  on  rencontrera  dans  les  environs  ou  dans  d'antres 
régions  (paupières,  nez,  scrotum,  dos)  des  comédons  ou  dos  grains  de  mil,  car 
l'état  constitutionnel  bien  dilTéront  de  l'état  dyscrasique  ne  saurait  être  mis  en 
doute  dans  le  cas  de  kystes  athéromateux.  La  (blatation  des  follicules  pileux  à  b 
surface  même  de  la  tumeur  n'a  pas  une  grande  importance.  Il  n'est  pas  rare,  un 
elfet,  de  constater  ce  signe  dans  le  ais  de  li])ome  pour  ])en  qu'il  y  ait  uu  peu 
d'épaississement  de  la  peau  ;  or,  on  sait  combien  sont  fréquentes,  à  ce  niveau,  les 
Ciiuses  d'irritation.  L'état  lobule  se  voit  également  dans  certaines  variétés  de 
kystes  athéromateux  ;  il  tient  à  l'aggloméra  lion  de  plusieurs  kystes,  lleste  la  mo- 
bilité qui  est  très-variable. 

B.  L'ufomes  capsulairea.  Les  lipomes  do  l'orbite  reconnaissent  une  origine 
congénitale  ou  accjuise.  Us  sont  très-rares.  A  mesure  tpi'elles  augmentent,  ces 
tumeui's  se  moulent  sur  le  globe  oeul;iire(jn'olIcs  eoifîcnt  en  cjurlquc  sorti*,  et, 
dès  ([u'ellfs  ont  atteint  un  certain  volume,  elles  ne  tanlent  pas  à  le  repousser  .lU 
dehors;  on  dniiit  alors  (ju'elles  loiit  eorps  avtc  lui.  La  ponction  est  presque  tou- 
jours nécessaire  pour  ét;iiilir  le  (liaiiuostic. 

Les  lipomes  de  la  mamelle  m;  présentent  soit  sous  la  forme  circonscrite,  j^hI 
sous  la  iornie  dilluse.  Dans  le  |Memier  cas,  ou  |»ourra  lU'endre  le  li|H)uie  pour  uu 
k>^te  ou  uu  lihrome  de  même  Inrme.  Il  arrive  parfois  (jue  ers  trois  espèces  do  lu- 
mcMU's  exisltîut  enseud)le;  et  alors  le  diafiuoslic  ne  laissera  j)as  qiuî  d'être  emlttr- 
rassaut.  I)ans  le  second  cas,  que  la  iilande  soit  intacte  ou  altérée  eoncomilam- 
meut  (k\stes  umltiple>,  lihromes  dill'ns),  le  dia^niostic  sera  toujoui's  extrèincmout 
dillicile,  sinon  im[H)ssihle.  Au  sur|>lus,  le  chirurgien  doit  conuuencer  par  faiivlc 
di.iiiiio>lic  (le  la  nature  béiiifiue  ou  malif^ue  de  la  tumeur;  et,  s'il  parvient  :'i  l'I'»" 
hlir  (pi'il  lie  s'agit  pas  (l'un  sarcomiî  ou  d'un  can  iuome.  co«'\istaut  avec  uu  lipium 
diffus,  le  prohlème  t;liui<jue  le  |>lus  inq»ortaut,  celui  du  [U'(uiostic,  sera  résolu.  A 
Cl'  point  (le  vue,  rajjpelon^  que  les  plus  volumineuses  tumeurs  de  la  niaiiiollf 
sont  aiissi  relaUNcment  les  plus  l)î'ui;iuis,  eu  admettant,  bien  entendu,  quVIb 
aient  mis  lonj^temps  à  >e  (lével(»p|>er,  (pi'il  n'existe  pas  d'adhéivnces  profomlfï  ' 
l'apouévrose  etau.\  musclo  elcpi'ou  lUt  constate  aucun  signe  d'infection  jraniiliou- 
uaii't'.  Vm  outre  les  deux  uKuuelles  s(»nt  souvent  prises  en  nu^nie  tem[is.  L'S  dou- 
leuj's  spoulam'es  >e  montrent  ('gaiement  dans  le  lipome  eapsulaire  couipli»/»'»» 
mastite  chnmiipie  interstitielle  et  dans  le  sarcome  ou  le  carcinome  avec  jolysaivic 
iiraisseuse;  on  iw  saurait  donc  se  baser  exclusivement  sur  leur  existence  pour  allir* 
mer,  connue  le  soutiennent  encore  (juel«jues  chiruigiens,  (jn'il  s'agit  eu  parciltA*' 
d'une  tumeur  cancéreuse. 
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DAme  que  les  lipomes  de  la  mamelle,  les  lipomes  périnéphrétiqaes  sont 
dits  ou  diffus.  Â  Tautopsie,  on  n*a  pas  toujours  trouvé  d'altération  du 
lijme  rénal;  mais,  d'ordinaire,  il  existe  une  lésion  concomitante  (atrophie, 
^hrose,  calculs),  ce  qui  pourra  laire  discerner  le  point  de  départ  de  la 
iîon  morbide  ;  question  capitale,  lorsqu'on  présence  d'une  tumeur  abdo- 
,  oonune  cela  arrive  si  fréquemment  chez  la  femme,  on  est  mis  eu  demeure 
prononcer  sur  l'opportunité  de  l'intervention  chirurgicale.  Constamment 
oairs  ont  domié  lieu  à  des  erreurs  de  diagnostic  pendant  la  vie. 
lipomes  sous-séreux.    La  plupart  des  tumeurs  de  la  ligne  blanche  ne 
[ue  des   lipomes  sous-péritonéaux  qui,  sous  l'influence  de  la  toux,  des 
,  etc.,  sont  parvenus  au-dessous  de  la  peau  en  passant  au  travers  des 
ures  que  présentent,  à  ce  niveau,  les  aponévroses  de  l'abdomen. 
Mubilic,  sur  le  trajet  du  canal  inguinal,  le  long  du  cordon,  dans  Tépaisscui  des 
»  lèvres  chez  la  femme,  au  niveau  du  pli  de  l'aine,  à  la  partie  antéricurc  et  à  la 
postérieure  du  périnée,  sur  les  cotés  de  l'abdomen,  partout  enfin  où  l'on  ren- 
tdes  hernies  intestinales,  on  peut  voir  des  lipomes  qui,  primitivement  déve- 
(  en  dehors  du  péritoine,  se  sont,  plus  taid,  déplacés  de  la  même  manière  ; 
i  les  a  fait  appeler,  avec  beaucoup  de  raison,  hernies  lipomateuses.  Le  siège 
e  de  ces  tumeurs  peut  singulièrement  induire  en  erreur.  Le  chirurgien  ne 
pas  oublier  qu'elles  entraînent  parfois  le  péritoine  de  sorte  que  l'intestin 
a  se  trouver  étranglé  en  arrière.  Les  conditions  seront  les  mêmes  dans  le 
!  lipome  développé  autour  d'un  vieux  sac  herniaire.  Rappelons,  pour  mé- 
,  que  l'épiploon  hernie  présente  aussi,  dans  certaines  circonstances,  l'état 
iteux. 

a  dit,  sans  plus  de  détails,  que  certains  chirurgiens,  en  opérant  des  lipomes 
)  soit  à  la  partie  antérieure,  soit  sur  les  côtés  de  la  poitrine,  avaient  ouvert 
ité  pleurale.  La  connaissance  de  ces  faits  est  de  la  plus  haute  importance, 
len  cadavérique  ayant  démontré  depuis  longtemps  la  fréquence  des  lipomes 
Uiastin.  D'autre  part,  M.  D.  Mollière  nous  a  conununiqué  l'observation  d'une 
femme  à  l'autopsie  de  laquelle  on  trouva  plusieurs  lipomes  développés  en 
s  de  la  plèvre  pariétale  et  qui  faisaient  saillie  dans  les  espaces  intercostaux; 
fait  d'autres  masses  lipomateuses  à  la  face  supérieure  du  diaphragme.  De 
«la  il  ressort,  qu'avant  d'opérer  un  li[>ome  du  thorax,  on  devra  toujours 
rcher  s'il  existe  des  adhérences  ])rofondes. 

1844,  Malgaigne  a  signalé  au  niveau  du  genou  la  présence  d'un  ou  de  plusieurs 
ss  graisseux  qui  s'hypertrophient  fréquemment  dans  les  cas  d'hydarthrose  et 
snt  heu  à  de  véritables  li]K)mes  du  volume  d'une  amande  ou  d'une  petite 
ns  siègent  ))lus  spécialement  en  dehors  et  en  dedans  du  tendon  rotulien. 
délimitation  plus  ou  moins  exacte,  leur  consistance  tantôt  dure,  tantôt  molle 
rr  mobilité  réelle  ou  apparente  les  ont  fait  prendre,  soit  iH)ur  des  corps  étran- 
soit  \yo\xT  des  fongosités  articulaires. 

la  partie  antérieure  de  l'articulation  tibio-tarsietlne  et  en  dedans  de  la 
du  péroné,  on  rencontre  parfois  un  lobule  graisseux  aplati  qui  peut  en 
ser  au  chirurgien  non  prévenu  et  faire  croire  â  un  commencement  d'hy- 
ifose* 

îpuis  longtemps  M.  Ollier  nous  a  fait  remarquer  l'hypcrtl-ophie  d'un  lobule 

«eux  du  )K)ignet  (pii  se  trouve  en  dehors  du  pisiforme  et  qu'on  peut  faire 

r  à  l'état  normal  en  pressant  transversalement  un  peu  au-dessus  de  l'inter- 

articulaire.  A  ce  sujet,  on  i)eut  se  demander  si  dans  les  observations ^  du  reste 
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tiè»-nrai;  de  lipomes  de  k  main,  qui  ont  été  poMUee,  k  féatétiéftit^sFm&i 
pas  été  k  tÎMQ  œllola-graitaeiix  qui  se  tnnnre  en  debon  dee  grinei  tenfaHM»: 
le  lipome  siégeait,  Untèt  à  k  boe  interne  du  pmioe  (PaOeCan),  UêM^  è  k  fi» 
palmaire  de  k  main  (Robert)»  Untdt,  sur  ka  keea  antérieure»  eilonie  et  paili^ 
riéure  du  médiua.  (FoUînO  Dwu  ce  dernier  oasyradhérancse  à  k  gain  detleiri^ 
fléobiaaeun  a  été  spécifiée  très-nettement.  Il  kudim  donc  tenir  ooopte  de  m 
données  dans  k  diagnostÎD  des  lumeun  de  k  main  et  des  doigts. 

D.  Lipom»  tonM-muqueux.  Maijdin  a  rfncunti<  un  lipome  qui  e'étaitdp» 
kppé  au  niveau  du  pkndier  buccal.  M.  CruTeilhier  4PéBnme  œ  bit  de  k  kgm 
suiTante  :  t  Un  individu  se  présente  à  loi  afeo  une  tumeur  auhlingnale  qui  mit 
toutes  les  apparences  de  k  graiouillette.  11  introduit  un  iMstonn,  rien  ne  sict;-! 
rintroduit  de  nouveau  pour  agrandir  ronverture»  il  s^éohqipe  dn  tiami  ad^pnti 
11  engage  le  malade  à  temporiser  pour  l'opération.  Le  malade  étant  «UéeoMÉn 
un  autre  praticien,  celui-ci  commit  k  même  erreur  de  diagnoetb,  bien  qos'li 
makde  Teùt  prévenu  de  ce  qui  s'était  passé  cbea  H.  Marjolin  :  une  penelist  si 
pratiquée,  et  au  lieu  d'un  liquide,  il  s'échappe  par  l'ouvertiffe  une  portîM-di 
bpomey  lequel  fut  eitirpé  immédktement  a  PdlmavuuB  lipomeqni  ifrit|Éfl 
naissanoe  dans  l'épaisseur  dek  lèvre  inférieure  et  faisait  saillkdncAté  de  kttÎM 
buccale.  M.  (Nlieraobeervéune  tumeur  sembkbk  à  kbee  interne  dek  jaMtli 
début  remontait  à  trois  ans;  eUe  avait  le  volume  d'une  petite  nmi  «t  vemillsiif 
jours  se  placer  entre  les  denk  pendant  k  mastication.  Quand  on  k  pninÉ  iMH 
les  diHgts,  elk  semblait  fluctuante.  Le  makde  était  Igè  de55  ans.  IininftliaWMJ 
apris  l'incision  de  k  muqueuse,  k  tumeur  vint  iaiiB'  saiUk  à  rounrertunblft 
était  libre  d'adhérences,  aussi  l'énucléatiou  fiil-elle  des  plus  bcika.  k  k  mtfi 
ou  trouva  un  tissu  graisseui  presque  géktiniiMnnB.  D  s'agissait,  par  oanaêfÉÉi; 
d'uii  lipome  très-mou  qui,  comme  dans  le  cas  précédent,  |)ouvait  faire  croÎTe  à  «i 
kyste  développe  dans  les  glandes  salivaires. 

11  nous  reslc  à  parler  des  moditications  et  des  transformations  du  lipome. 

Lorsqu'une  tumeur  de  ce  genre  fait  follement  saillie  à  la  surfaco  du  corps,  elle 
esl  exposée  à  une  foule  d'insultes.  Le  frottement  des  vêtements  et  le  contact ane 
les  objets  extérieurs  ne  produisent  d'ordinaire  qu'une  irritation  légère;  àkloDgse 
on  voit  pourtant  se  former  une  sorte  d'épaississement  avec  induration  de  la  peis, 
cl  s'il  s'agit  d'un  lipome  de  la  fesse,  par  exemple,  on  peut  rencontrer  dans  k 
point  (|ui  supporte  le  summum  des  pressions,  une  bourse  séreuse  aocideoteik. 
(Juand  le  malade  fait  une  chute  ou  reçoit  un  coup  violent  sur  sa  tumeur,  k  dnse 
est  plus  grave,  el  ii  est  rare  qu'on  n'observe  pus  alors  des  phénomènes  d'inflan- 
uialion.  Celle-ci  peut  être  limiti'C  ou  ditVuse,  u  occupi'r  que  la  peau  ougaguerk 
couches  profondes.  Les  conséiiuences  seront  très-variables  :  tantôt  k  liponK 
reprendra  ses  caractères  primitifs,  tantôt  il  deviendra  plus  dur  et  comme  ossml 
Ces  modifications  de  consistance  ne  portent  habituellement  que  sur  une  partie 
de  la  tumeur  qui  change  aussi  plus  ou  moins  de  forme  ;  dans  certaines  ciroa* 
stances,  la  totalité  du  lipome  est  envahie,  il  se  ratatine,  diminue  oonsidénkb- 
meut  de  volume  au  \mi\i  de  faire  croire,  s'il  est  petit,  à  une  guénson  ndicik. 
D'autres  lois  il  se  forme  di>s  abcès  su [)er(iciels  ou  profonds  qui  peuvent  singulier- 
ment  induire  en  erreur.  11  en  sera  de  même  du  passage  à  l'état  huileui  etdnn* 
mollissemeut  partiel  ou  général  du  lipouLe.  Les  ulcérations  olTrent  parfois  des  o- 
ractères  incpiiétauts,  surtout  s'il  s'agit  d'une  forme  tiUangiectasiqué.  La  secréW 
abondante,  les  hémorrliagies  répétées  et  la  putréfaction  incessante  qui  selw< 
la  surfaœ  ne  laissent  pas  que  de  mettre  parîbis  en  danger  la  vie  du  waU^ 
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Enfin,  il  est  des  cas  où  le  processus  gangreneux  a  amené  la  disparition  oomphNto 
du  lipome. 

Tels  sont  les  effets  les  plus  habituels  de  Tirritation  ;  mais  il  en  est  d'autres 
ulns  rares,  plus  éloignés  qui  sont  un  siyet  de  contestation  pour  la  plupart  des 
chirurgiens,  et  qui  pour  nous  ne  sauraient  être  mis  en  doute  ;  nous  voulons  iiarler 
de  ceux  qui  amènent  la  transformation  du  lipnie. 

On  a  prétendu  que  si  les  tumeurs  do  ce  genre  offraient  à  une  certaine  période 
de  leur  évolution  des  caractères  de  malignité,  c'est  que  des  le  principe  il  y  avait 
Dombinaison  du  lif.'ome  avec  un  myxome,  un  sarcome,  etc.  En  demeurant  sur  le 
tanin  de  la  clinique,  nous  demanderons  pourquoi  des  lipomes  restés  cxceptionnel- 
lement  bénins  pendant  dix,  quinze,  vingt  ans  et  même  davantage,  présentent  tout 
à  coup,  sous  rinfluence  d'un  traumatisme  ou  même  sans  cause  appréciable,  des 
caractères  incontestables  de  malignité?  On  objectera  que  les  phénomènes  inflam- 
paatoires  peuvent  prêter  à  confusion  ;  mais,  dans  les  cas  où  l'autopsie  a  été  faite, 
eei  argument  ne  saMrait  être  invoqué  ;  or  le  myxome  et  surtout  le  sarcome  ont 
ane  évolution  beaucoup  plus  rapide  et  offrent  à  une  époque  bien  moins  tardive 
dea  caractères  de  malignité.  Comment  dès  lors  expliquer  qu'on  ne  constate  jurs 
pins  tôt  ces  caractères,  si  dès  le  principe  il  y  a  combinaison  du  li})ome  avec  un 
PBjxome  ou  un  sarcome  ?  11  faut,  dira-t-on,  une  cause  d'irritation  sufTisaiitc  jiour 
faire  colore  ce  qui  n'était  qu'à  l'état  de  germe,  sans  doute  ;  mais  de  tous  les 
lipomes  qui  sont  sounus  h  des  irritations  continuelles,  quelques-uns  seulement 
Bniflsent  par  présenter  des  caractères  de  malignité  et  Ton  rencontre  des  tumeurs 
dn  même  genre  qui  sans  cause  appréciable  ofirent  également  dans  leurs  dernières 
périodes,  des  signes  de  dégénérescence.  Nous  sommes  loin  de  nier  l'influence  des 
causes  d'irritation.  Toutefois  nous  croyons  qu'elles  agissent  d'une  façon  ditîérente, 
luiirant  que  le  lipme  s'est  développé  dans  tel  ou  tel  point  de  l'économie  :  ici,  on 
n'observera  que  des  modifications  de  nature  inflammatoire;  là,  on  pourra  on 
outre  constater  une  véritable  transformation  de  tissu .  Ajoutons  que  (u;  sont  les 
lipomes  volumineux  et  profonds  qui  ont  surtout  de  la  tendance  à  passer  à  l'état 
ittyxoniateux  ou  sarcomateux.  Au  surplus  nous  avons  vu,  dans  le  service  do 
H.  Ollier  un  certain  nombre  de  cas  qui  méritent  d'être  relatés  ici  au  moins  on 
ihrégé.  Dans  le  premier,  il  s'agissait  d'un  lipome  de  la  région  sous-claviculaire; 
jMltefbis  son  pédicule  remontait  par-dessous  la  clavicule  jusqu'à  la  partie  infé- 
nenre  du  cou.  Malade  âgé  de  45  ans  environ.  Début  ÎO  ans  auparavant.  Dé- 
Raloppement  progressif.  Ce  n'est  que  dans  les  derniers  tem|»s  que  la  tumeur 
Irritait  mise  à  grossir.  A  la  suite  d'un  érysipèle  elle  avait  presque  doublé  de 
Rolume,  et  depuis  cette  époque  elle  était  le  siège  de  douleurs  profondes.  A 
la  partie  inférieure,  ulcération  de  mauvaise  nature  (|ui  de  loin  en  loin  donnait 
liea  à  des  hémorrhagies  plus  ou  moins  abondantes.  Kxtirpation.  Poids  5'',500. 
I  la  coupe,  on  trouva  au  milieu  dos  lobules  graisseux,  des  masses  blanchâtres, 
|ihtincuses,  qui  présentaitînt  au  microscope  les  caractères  du  tissu  muqueux. 
Dans  le  second,  le  lipome  siégeait  sur  la  partie  latérale  et  inférieure  du  thorax 
al  adh<*rait  aux  muscles.  Malade  Agé  de  48  ans.  iK'^but  remontant  à  24  ans. 
Développement  régulier.  A  la  suit(>  ih  cautérisations  faites  dans  les  derniers 
aaois,  la  tumeur  avait  acquis  un  vohnne  énorme.  Après  l'extirpation,  elle  [lesait 
IS^ySOO.  Au  centre  de  (pielques  lobules  f^raisseux  on  voyait  d(*s  \mnis  res.seni- 
Hut  tout  à  fait  à  la  chair  de  Thuitrc  et  (|ue  le  microsco^ie  démontra  être 
PMfxoinateux. 

Uans  le  troisième,  le  lipome  était  situé  à  la  partie  supérieure  et  interne  de  la 
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cuisse.  La  mskda  avait 40  ans  et  firâdt  nmonter  ledAnt  I  5  ans.  U 
déTeloppement  plus  rapide  dans  les  dernières  périodes  mais  sans  canaa^^mié- 
eiable.  Opération  très-laborieuse.  Prolongement  dn  eMé  de  la  brandis 
pubiome.  Poîdsde la  tomeor  5^,750.  k  la  ooope,  on  renw^^  que 
lobules  graisseux  ataieat  une  teinte  gris  bhnebÉtre;  le  nucroaeoiis  pcnatdi 
constater  çà  et  li  des  points  sarcomateux.  Ga  cpu  ae  laissa  pas  qa»  dafiin 
craindre  une  réddiTC.  Un  an  plus  tard,  la  malade  se  présentait  en  cffatane 
une  tumeur  oflrant  des  caraolères  identiiines  à  la  pranièreé  Tootflfbis  db  m 
{daignait  de  troubles  de  la  vue  adroite  et  l'on  constatait  mi  pou  d'exnUlii  4i 
même  côté.  La  tumeur  de  la  cuisse  fut  esliipée  de  aoufean.  Foidi  ^^M^ 
mimes  caractères  à  l'œil  nu,  et  au  microscope.  A  cinq  mois  delà,  la  jualâisniiii 
nait  encore  pour  être  opérée  ;  car  la  tumeur  de  la  cuisse  andt  répara  et  esfcéi 
l'orbite  avait  en  partie  chassé  le  gldie  oculaire  an  dehoni;  pcrforatkads  heank 
Sur  les  instances  delà  famille,  on  consentit  à  pratiquer  l'extirpatioa  da  faL 
Quant  à  la  tumeur  qui  faisait  corps  avec  lui,  on  neput  en  enlever  faïmaprtiii 
cause  des  proi(mgements  qu'elle  offrait  du  cM  du  trou  optique.  8ea 
étaient  identiques  à  ceux  des  tumeurs  de  la  cuisse,  La  malade  est  morte 
AMMs  après,  sans  qu'il  ait  été  possible  de  faire  son  autopsie.  (Pour  phsdsdt* 
tails,  voj.  Mémoire»  et  compU»  rmitu  de  la  Soe.  de»  $e.  méd.  de  IfSR»  k  Hi 
et  VI,  présentations  fiûtes  par  MH.  Viennois,  Mannod  et  Fontaq.) 

Avant  de  terminer  cet  exposé  clinique,  noms  rappellefans  qu'on  pest 
trer  plusieurs  lipomes  sur  Îb  même  siqet.  Dans  certains  cas,*  on  les  a 
par  centaines.  La  multiplicité  de  ces  tumeurs  indique  unepvédispMÎItOB  éiiiaMk^ 
mais,  que  celle-ci  soit  congénitale  ou  acquise,  il  est  impossible  et 
l'influence  des  causes  déterminantes.  Enfin  le  lipome  est  héréditaire  an 
titre  que  la  polysardc. 

Thérapeutique  et  Médecine  opératoire.  Le  lipome  peut-il  guérir  spontasé* 
meut?  II  csl  certain  qu'on  a  vu  des  tumeui*s  de  ce  genre  diminuer  considénbk- 
nient  de  volume,  chez  les  phthisiques  en  particulier  :  ce  fait  d'observations  se- 
rait même  poussé  quelques  praticiens  à  recommander  la  diète  forcée  et  les  alté- 
rants quand  les  malades  seraient  très-gras.  Mais,  de  la  diminution  de  tolanK* 
la  disparition  complète  dune  tumeur  semblable,  il  y  a  plus  d'un  pas  et  nous  ae 
croyons  pas  qu'il  ait  jamais  été  franchi  hors  le  cas  d'inflammation  conoomitante. 
Comme  cette  complication  tient  d'ordinaire  à  une  irritation  de  la  tumeor,  ff 
comprend  également  qu'on  ait  pu  vanter  les  irritants  :  tantôt,  sous  forme  d'eo* 
plâtres  ou  de  pommades  ;  tantôt  sous  forme  de  broiement  médiat  (malaxation)  n 
de  broiement  immédiat  (sections  sous-cutanées)  aidés  ou  non  de  la  compresâaa. 
Toutefois,  si  l'irritation  est  légère,  elle  ne  provoquera  pas  d'inflammatiooctk 
lipome  ne  diminuera  pas  de  volume  ;  si  l'irritation  est,  au  contraire,  oonadârabk, 
elle  occasionne  une  inflammation  soit  limitée  soit  diffuse  :  or,  la  première  sa* 
nécessairement  insuflisante  dans  le  cas  de  lipome  volumineux  et  la  seconde  |iooin 
dépasser  le  but  et  devenir  mortelle.  Bonnet,  auquel  on  doit  le  broiement  sotf* 
cutané,  procédait  en  plusieurs  temps  pour  éviter  ce  double  ccueil  ;  mais,  te 
résultats  qu'il  Qbtint  ne  furent  pas  toujours  très-brillants,  puisqu'il  n'emplojal 
plus  cette  méthode  dans  les  dernières  années  de  sa  pratique.  Du  reste,  ce  n'esl 
pas  impunément  qu'on  irrite  une  tumeur,  quelcjuc  bénigne  qu'elle  soit;  souwai 
au  lieu  de  diminuer,  elle  augmente  de  volume  et  prend  un  caractère  malii. 
Aussi,  loin  de  recommander  l'emploi  des  différents  moyens  proposés  jusqnw 
pour  la  cure  spontanée  dn  lipome,  nous  sommes  d'avis  qu'il  faut  absolument  ^ 
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rqeter  paroe  qu'ils  sont  presque  toi^ours  insuffisants  et  qu'ils  peuvent  devenir 
dangereux. 

La  cautérisation  est  une  méthode  longue  ot  douloureuse.  Avec  elle,  on  n  est 
pas  certain  de  détruire  tout  le  tissu  morbide.  La  graisse  subit  des  transformations 
chimiques  qui  peuvent  devenir  de  nouvelles  causes  d'infection.  Enfin  la  cicatrice 
altérieurc  est  constamment  plus  on  moins  irrégulière. 

La  ligature  a  toujours  joui  d'une  certaine  vogue  dans  leis  cas  de  lipome  pédi- 
cule. Tout  d'abord,  on  l'appliquait  directement  sur  la  peau.  Puis,  comme  les 
douleurs  étaient  très-vives,  on  conseilla  de  faire  la  section  préalable  des  tégu- 
ments :  Louis  se  servait  du  bistouri,  Cliopart  et  Boyer  préféraient  les  caustiques  ; 
oequi  ne  laisse  pus  que  d'être  toujours  trcs-doulourcux  et  d'entraîner  une  perte 
plus  ou  moins  considérable  des  téguments.  De  nos  jours,  on  n'emploie  guère  cette 
méthode  que  pour  faciliter  ou  compléter  l'extirpation.  Kn  eflet,  quand  le  lipome 
n'est  pas  volumineux,  il  est  rare  que  le  pédicule,  pour  peu  qu'il  soit  étroit,  con- 
tienne de  gros  vaisseaux. 

L'extirpation  est  la  méthode  par  excellence.  S'agit-il  d'un  lipome  superficiel; 
t'il  est  peu  volumineux,  on  fait  une  incision  droite,  courbe,  ou  deux  incisions  en 
T  en  +  pour  faciliter  la  dissection.  Arrivé  à  la  base  de  la  tumeur,  on  cherche  à 
l'ënucléer  avec  les  doigts;  ce  qui  est  toujours  facile  dans  le  cas  de  lipome  dit 
enkysté.  Quand  on  éprouve  quelque  résistance,  ou  fait  saisir  la  tumeur  avec  une 
pince  de  Mnzcux,  et  l'on  cou)ie  successivement,  en  se  servant  du  bistouri  ou  des 
ciseaux,  toutes  les  brides  «jui  la  retiennent  encore.  11  est  exceptionnel  de  ren- 
contrer des  vaisseaux  importiuits  ;  on  a  tout  au  plus  quelques  {)etitcs  artérioles 
i  lier. 

Si  le  lipome  est  considérable,  on  voit  d'oitliuaire  à  sa  base  de  grosses  veines 
bleuâtres,  qui  ne  laissent  pas  que  de  gêner  beaucoup  pour  faire  l'incision  des 
téguments.  Aussi,  pour  peu  (|uc  la  tumeur  soit  pédiculisable,  il  faut  placer  une 
ligature  d'attente  dont  ou  coiilie  les  chefs  à  un  aide;  et,  le  moment  venu,  celui- 
ci  u'a  qu'à  serrer  pour  empêcher  l'hémorrhagie.  M.  Ollier  emploie,  dans  le 
même  but,  deux  baguettes  toute  la  fois  résistantes  et  llexibles,  qu'il  place,  l'une 
au-dessus,  l'autre  au-dessous  du  point  le  plus  rétréci  de  la  tumeur;  elles  sont 
tuflisaniment  longues  pour  que  Tuide  qui  est  chargé  de  les  maintenir  a  chaque 
extrémité  puisse  à  volonté  C/Ouipriuier  ou  relâcher,  eu  rapprochant  ou  en  éloi- 
gnant les  mains.  Ce  procédé  nous  parait  prélérable  au  premier,  en  ce  qu'il  per- 
nuet  d'agir  d'une  façon  aussi  sûre,  mais  plus  rapide.  Dans  le  cas  où  la  tumeur 
n'est  pas  pédiculisable,  il  faut  s'assurer  du  trajet  de  ces  veines  qui,  comme  nous 
rayons  déjà  dit,  donnent  à  la  peau  une  coloration  bleuâtre  et  s(»  révèlent  aussi 
par  une  sensation  particulière  de  Ilot.  Ce  premier  point  bien  établi,  un  aide  pla- 
cera \vs  doigts  do  l'une  et  de  l'autre  niain  de  manière  à  ce  que  chacune  des  veines 
tdt  comprimée  au-<lessus  et  au-dessous  de  la  ligne  de  section  des  téguments  ; 
comme,  d'une  part,  la  pau  est  toujours  plus  ou  moins  distendue,  vX  que.  d'autre 
part,  elle  peut  être  adhérente,  ulw'rée,  on  lei'a  en  sorte  (pu»  ci^tte  lignes  circon- 
scrive la  partie  la  ))lus  altérée,  «piitte  à  la  ftrolonger  ensuite  dans  tel  ou  tel  sens 
pour  faciliter  la  dissection.  Avant  d'aller  plus  loin,  l'opérateur  procédera  à  la 
ligature  de  tous  les  vaisseaux  béants  ;  et,  tout  danger  (riiémorrhagie  une  fois 
écarté,  il  see^mportiTa  comme  dans  le  cas  de  hpome  peu  volumineux,  en  redou- 
blant toutefois  d'attention  lors4|u'il  arri>era  à  la  bas4;  de  la  tumeur,  oït  il  peut 
encon;  ici  rencontrer  des  vaisseaux  plus  ou  moins  eousidérahles  (vaiss(.'aux  de  la 
partie  centrale  du  lipome). 
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connexions  que  ces  tumeurs  peuvent  présenter  avec  des  oiganes  plàs  ov 
portants,  est  soumise  aux  mêmes  rîglet.  L'opérateur  defn  ae  lîfW  àwaib- 
sectioa  minutieuse,  afin  de  ne  pas  léser  les  vaisseaux  et  les  oerfs  inncipsttLdi 
h  région.  Il  n'oubliera  pas  que  ceux-ci  se  trouveot  parfois  cMaglobé^  dans  k  Mm 
morbide,  d'autres  fois  seulement  repoussés  dans  tel  ou  tel  sens.  La  twniMi'.Tpi 
fois  mise  à  découvert,  il  cherchera  à  la  contoiMmar  de  maniàre  à  s'assmier  »1 
existe  des  prolongements  latéraux.  En  supposant  qu'il  eo  UxHife»  il  pouna  fm 
ailaire  à  àe$  lobes  supplémenlaires  qui  seront  tantAt  non  «dhériHiita  et  fipsBpai 
délimita*,  alors  rien  de  plus  simple  que  de  les  éoudéer  aiw  les.doigls  ; 
adhérents  et  difficiles  à  délimiter.  Dans  ce  ou,  il  se  cemportera  eomme  s'il 
sait  de  prolongements  dits  profonds.  Après  avoir  isolé,  toiquiua  avec  les 
tout  ce  qui  est  isolable,  il  se  trouvera  constamment  en  présenee  d'un  oa  dsflfr 
ôeurs  pédicules,  qu'il  sectionnera  soit  avec  le  bistouri,  mais  entre  deux  ok  plit 
sieurs  ligatures,  soit  et  mieux  avec  l'écraseur  de  Chassaignac,  eu  se 
aux  préceptes  établis  par  ce  chirurgien. 

Dans  le  cas  de  lipome  superficiel  peu  volumineux,  on  t&m  tosgoors  en 
d'obtenir  une  réunion  immédiate,  sauf  à  enlever  ultérieurement  quelques  piU 
de  suture  ou  à  faire  des  contre-ouvertures,  suivant  les  indieatîons.  Dim  k  âii 
do  lipome  superficiel  volumineux  ou  de  lipome  profond,  on  n'afBrontera  qnlÉBi 
partie  des  bords  de  la  plaie,  afin  de  ménager  un  libre  éoonlenient  aux  m^ilna 

Dans  tous  les  cas,  si  la  peau  avait  subi  une  perte  de  substance  oonsidénlll^ 
il  faudrait  panser  à  pht. 

DoitK>n  extirper  tous  les  lipomes?  Nous  n'hésitons  pas  à  rendre  par  Xi 
mative. 

Il  est  certain  que  la  multiplicité  de  ces  tumeurs,  k  siège  à  k  partie  pis» 
Tonde  de  riilMionicii,  le  grand  àgc  des  malades  et  les  maladies  intercurrentes, 
pourront  contre-indiqucr  1  opération  :  mais,  en  dehors  de  ces  cas,  il  faut  tou- 
joni^  intervenir.  Toute  tumeur,  fût-elle  des  plus  bénignes,  a  de  la  tendance  i 
s^H^croitre,  et  mieux  vaut  opérer  plus  tôt  que  plus  tard.  Toutefois,  comme  ki 
chances  de  succès  diminuent  singulièrement  à  Thopital,  le  chirurgien  chercfaen 
;i  se  placer  dans  un  milieu  [)lus  convenable,  surtout  s'il  s*agit  d  un  lipome  du 
cm'r  cliev(;lu,  du  front,  du  cou,  où  les  moindres  plaies  s^acconipagnent  si  ftt- 
(f nomment  d'inflammations  secondaires.  L£ok  Tripier. 


(de  Itlmiv,  manquer,  et  '^x^>  ^^^)'     (Voy,  âdynasie  et 
.Asthénie.)  A.  D. 


UPOTHYMIE  (de  >gt7retv,  maïKfuer,  et  6wp6ç,  cœur,  sens).  Synonyme  de 
défaillance,  [Voy.  Syncope.)  A.  D. 

I.IPPIA  (L.).  Genre  de  Verbénacées,  autrefois  confondu  avec  les  Verreiii» 
elles-mt^mes,  dont  l'organisation  générale  est  en  effet  la  même.  Maïs  le  gynécée  e< 
le  fruit  soiiL  totalement  dilîérents  dans  les  deux  types.  Tandis  que  les  Vent^nes. 
ayant  deux  loges  hiovulées  à  l'ovaire,  f»ossèdent  définitivement  un  fniit  à  qnatff 
cavités  nionospermes,  les  Llppia  ont,  dans  l'ovaire,  une  loge  qui  avoile,  deux 
«Irmi-loges  antérieures  nniovulées,  et  leur  fruit  ne  se  comi)Ose  que  de  deux  cavité 
séparald«'s,  monospermes.  Les  Lippia  sont  des  herbes  ou  des  sous-arbrisseani  1 
feuilles  opposées  ou  verticillécs  :  ils  croissent  dans  toutes  les  riions  du  globe 
Toutes  sont  aromaticjues,  et  plusieui*s  sont  employées  comme  excitantes.  Le 
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L.  pÈeuAo4hea  Schao.  est  usité  ca  infusions  stimulantes  au  Bn^il.  Le  L.  citreo' 
dora  H.  B.  K.,  qu  on  cultive  dans  nos  orangeries  et  qui  a  des  fouilles  verticilléos 
par  trois  (d'oîi  sou  nom  de  Vertena  triphylla  hutn.),  est  une  des  Citronnelles 
employées  quelquefois  comme  excitantes  ;  on  en  prépare  une  infusion  théiforme  ; 
on  s'en  sert  aussi  pour  aromatiser  des  crèmes,  etc.  C'est  YHerba  Aloysiœ  de  la 
pharmacopée  espagnole.  Le  L.  nodiflora  Rien.  {Zappanio  nodiflora  Pehs.,  Blai- 
ria  nodiflora  Gœrtn.)  se  prescrit  en  infusion  dans  les  cas  d'aflections  catarrhales 
et  dans  les  indigestions  des  enfants.  Le  L.  medica  Fensl.,  dans  l'Amérique  cen- 
trale, et  le  L.  graveolens  H.  B.  K.,  an  Mexique,  servent  aussi  à  préparer  des  infu- 
sious  excitantes  et  digestives.  H.  Bn. 

L.,  Gen.,  n.  781 .  —  Esdl.,  Gen. ,  n.  5684.  —  Guib.,  Drog.  simpl.,  éd.  4,  II,  441.  —  Méb. 
et  Dbl.,  Dici,,  YL  865.  —  Ddch.,  Réperl.,  79.  —  UosEïrrii..  Syn.  plant,  diaphor.,  425. 

umK  (Eaux  minérales  hf^^  hyper  thermales,  bicarbonatées  modiques  moyen'- 
nés,  iodnrées  calciques  faibles^  carboniques  fortes,  en  Hongrie,  dans  l'Escla- 
vonie,  à  12  kilomètres  de  Daruvar,  à  1  kilomètre  de  Pakrocz,  et  sur  le  ruisseau 
lePakra.  Quatre  sources  émergent  à  Lippik,  elles  se  nomment  :  1°  Bischofsquelle 
(source  de  l'Évéque)  ;  2*  Csardackerquelle  (source  de  Csardack)  ;  3"  Kleinbatl- 
quelle  (source  du  Petit-Bain),  cl  \^  Allgemeinbadquelle  (source  du  Bain-Commun). 
Le  débit  des  quatre  sources  est  de  5,456  litres  en  vingt-quatre  heui'es.  Leur  eau, 
d'une  composition  à  peu  près  identi(|ue,  est  claire,  limpide  et  transparentt;  ;  elle 
est  traversée  par  de  nombreuses  bulles  de  gaz  ;  elle  est  sans  odeur,  son  goût  est 
peu  prononcé  ;  elle  rougit  au  premier  moment  les  préparations  de  tournesol,  qui 
reprennent  leur  cx)loration  première  après  n\q^  été  laissées  à  l'air  pendant  un 
temps  assez  court.  La  tempiTuture  de  l'eau  de  Bischofsquelle  est  de  4C**  centi- 
grade, celle  de  Csardackerquelle  est  de  40"  centigrade,  celle  de  Klein ba<lquelle 
est  aussi  de  40"  centigrade,  enfin  celle  d'Allgemcudiadquelle  est  de  43°,8  centi- 
grade. L'i  densité  de  l'eau  des  sources  de  Lippik  est  de  1,0026.  Daniel  Wagner  a 
fait  on  1839  l'analyse  des  doux  sources  princi|»ales  ;  ce  chimiste  a  trouvé  dans 
1 ,000  grammes  de  l'eau  de  chacune  d'elles  les  matières  suivantes  : 

■ISCHOrsQDBLLB      BLKII(BADQDEU.K 

Bicarbonate  de  soude 1,481 1,370 

—  chaut 0,162 0,196 

—  magnésie 0,107 0,100 

Sulfate  de  soudo 0,689 0,759 

Chlorun;  de  sodium 0.674 0,693 

—  calcium 0,111 0,109 

lodure  de  calcium 0,OU 0,039 

Phosphate  de  fer  et  d'alumine 0.003 0,003 

Acide  Mlicique 0,119 0,1i7 

Matièn*  organique quant.  ind«^ter.     quant,  indétcr. 

Total  uen  mayièren  kixb!».  .   .   .      3,392 3,386 

i  ,000  parties  du  gaz  cjui  se  dégage  de  l'eau  de  ces  sources  contiennent  : 

UliCHOr^tjUKI.I  F.        KLRIKBADQt'BI.LE 

Acide  carbonique.  285,6 289,3 

Azote Tlt.-t 710.7 

1000.0 "lôôô.o 

Les  eaux  d(^  Lippik  sont  remarquables  paro^  qu'elles  sont  io<luréos  en  m<^mo 
temps  que  bicaibonatiVs  et  hyperthennales.  M.  liOngyol  de  Przomsysl  et  surtout 
Il  Soiîgon  disi'nt  avfc  raison  <pio  ces  eaux  sont  les  seules  on  Kurope  h  oITiir  colle 
imrticidarité. 

lieux  établissements  de  bains  ont  été  biUis  sur  les  deux  ba.ssins  dos  eaux  de 
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Lippik  ;  on  les  nomme  Bischofsbad,  qui  a  une  piscine  où  vingt  personnes  peuTenl 
se  baigner  ensemble,  et  Csardackerbad,  composé  de  trois  baignoires  isolées  el 
d*une  piscine  qui  [ieui  recevoir  Tingt-cinq  l)aigueurs  à  lu  fois. 

Emploi  thérapeutique.  L'eau  de  Lippik  $  administre  en  boisson,  en  bains  de 
baignoires  et  de  piscines.  Elle  s'applique  principalement  dans  les  affections  du  foie 
et  des  reins  accompagnées  d'expulsion  de  sables  ou  de  graviers.  C'est  l'eau  en 
boisson  qui  fait  la  base  du  traitement  alors  ;  ce  sont  les  bains  de  piscines  qui  sont 
[trescrits  aux  rhumatisants  et  aux  goutteux  dont  le  dernier  accès  est  déjà  éloigné. 
Cette  eau  convient  encore  en  boisson  et  en  bains  dans  la  cachexie  syphilitique, 
dans  les  engorgements  de  l'utérus  et  de  ses  annexes.  Elle  réussit  d'autant  mieux 
que  ceux  qui  en  font  usage  présentent  une  constitution  lymphatique  ou  scrofu- 
leuse.  L'eau  de  Lippik,  ciiûn,  donne  de  bons  résultats  chez  ceux  qui  ont  une 
hypertrophie  splénique  et  hépatique,  consécutive  à  l'existence  de  fièvres  intermit- 
tentes paludéennes  fréquentes  dans  la  contrée. 

Durée  de  la  cure^  vingt  jours  en  général. 

On  exporte  peu  les  eaux  de  Lippik.  A.  Rotureau. 

BiBUOGHAPHiE.  —  Le5gtel  DE  pRZEXfiTSL.  Diô  HcUquellen  und  Bâder  Ungartu ,  etc.  Peâk, 
1854,  in-12,  p.  88-90.  A.  B. 

LIPPITIJBE.     Voy.  Blépharite  marginale. 

LIPPSPBIIVG  (Eaux  minkrales  et  cure  de  petit-lait  de),  protothermak» 
ou  athermales^  bicarbonatées  calciques  moyennes  ou  amétalliteSy  carbomqMH 
moyennes  ou  azotées,  en  Prusse,  €ans  la  province  de  Westphalie,  à  10  kiloniètm 
de  Paderborn,  au  bord  de  la  forêt  de  Teutobiirg,  près  de  la  source  de  la  Lippe, 
ainsi  que  son  nom  l'indique  (Spriny,  origine).  (Cliemin  de  fer  de  Cologne,  Hamœ 
ol  Paderborn,  de  Paderborn  à  Lip[»spring  une  heure  do  voiture.)  Le  climat  dft  cette 
station  est  assez  doux  ;  ou  y  constate  rarement  on  effet  des  changements  bnisqu»*^ 
de  la  temprrature.  Les  baigneurs  n'ont  point  à  se  j^arautir  de  l'agitation  vinleiit^ 
de  l'air,  mais  de  rhuniidito  très-grande  orc^isionnoe  surtout  par  le  voisinairedela 
forot.  Deux  sources  l'-morgent  ii  Lippspring,  car  il  faut  regarder  comme  appartt^ 
nant  à  cotte  station  un  fil(^t  d'eau  minérale  sortant  de  la  terre  à  1  kilomètn-  i^ 
Patl<'rhorn,  et  que  l'on  désigne  j)ar  le  nom  de  Insehquelle  (source  de  llllt- 
L'emploi  (pie  l'on  fait  à  Li[)psprintî  de  cotte  eau  d'une  temj)crature  de  i9%l  ht.- 
tigrade  nous  engage  à  eti  donner  l'analyse  chimique  faite  par  MM.  Draïuk-M'l 
Witting.  On  eu  trouvera  le  tableau  avec  cehii  de  la  source  suivante. 

La  source  principale  do  Lippspring  s'appelle  VAnniniusqueUc  ;  c'est  elle  <\w 
alimente  la  buvette,  les  baignoires  et  la  salle  d'inhalation;  elle  émerge  à  12r> mi- 
tres au-dessus  du  niveau  de  la  mer,  d'un  banc  de  craie  recouvert  d'une  coutli'' 
do  terrain  d'alluvion  ;  son  débit  est  de  267», 800  litres  en  vingt-quatre  beun*^ 
Son  eau  n'est  ni  claire,  ni  trans|)areute,  ni  limpide;  elle  a  une  couleur  laileu-if. 
blancliàire  ;  plus  elle  est  longtemps  au  contact  do  l'air,  plus  elle  se  trouble:  clk' 
se  couvre  d'une  pellicule  irisée  et  elle  laisse  déposer  un  sédiment  jaune  bruiuitr. 
ressemblant  à  de  l'ocre  ;  elle  n'a  [)as  d'odeur  manpiée;  sa  saveur  est  saltVet  stir- 
t(Mitamèro.  Dos  bulles  gazeuses  la  travei'sout  j)ar  moments;  lorstpi'on  la  n-çoil 
dans  un  verre,  on  voit  se  j'oiinor  des  perles  assez  petites  dont  les  unes  ir.»gn»*"l 
la  surface  de  l'eau,  les  autres  s'attachent  aux  |)arois.  Sa  tem|^M'rature  e.4«le2l',- 
centigraile.  M.  Witting  en  a  fait  l'analyse  en  I8r)5.  Ce  chimiste  a  trouvé  (bn^ 
]  ,000  granmies  do  l'eau  de  l'Ârminiuscpielle  les  principes  suivants  ; 
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AMOlIOSQintUE  IMEUQCILLK 

Carbonate  de  chaax 0,6861 0,9fl6 

—  magnésie 0,0781 0.025 

—  oxyde  de  fer 0,018i 0,002 

Sulfate  de  soude 0,6770 0,035 

—  chaux 0,5533 0,025 

—  magnésie 0,1041 0,010 

Chlorure  de  codium. 0,1119 0,340 

—  calcium » 0,009 

—  magnéMum 0,1041 0,0(6 

Bicarbonate  de  soude 0,2383 » 

lodures tracer traces. 


Total  bbs  VATiiaBs  nxss  .  .  •      2.5011 0,636 

i  00  parties  du  gaz  qui  s'échappe  de  ces  sources  contiennent  : 

Axote 83,25 97,00 

Acide  carbonique 15,25 3,00 

Oxygène 1,50 » 


100,(10 100,00 

Emploi  THiiuPEUTiQUB.  L*eau  de  TArminiusquelle  s'administre  à  la  dose  de  trois 
à  huit  Terres,  le  matin  à  jeun,  à  un  (}uart  d'heure  de  distance.  L'eau  de  la  source  de 
i'Ille  est  presque  toujours  conseillée  en  quantité  moindre,  il  est  rare  que  les  malades 
dépassent  trois  veiTes.  Les  bains  de  Lippspring  ont  une  durée  d'une  demi4icure  et 
plus  souvent  d'une  heure.  ]je  séjour  dans  la  salle  d'inhalation  est  en  général  d'une 
deniî-hcure,  mais  il  est  assez  fréquent  qu'il  faille  y  rester  pendant  une  heure. 

L'oau  de  l'Ârminiuscpielle  en  boisson  est  souyent  laxative,  en  même  temps 
qn*eUe  augmente  notablement  la  quantité  des  urines  et  de  la  perspiration  cuUinée. 
Lorsque  l'emploi  de  cette  eau  est  externe  et  interne,  il  produit  luie  action  sédative 
marquée  sur  la  circulation  sanguine  et  sur  l'innervation.  L'eau  de  Lippspring  a  pour 
effet  physiologico-patholo^ique  incontestable  de  diminuer  la  toux  et  surtout  les 
eracbats.  liOrsqu'on  craint  de  produire  des  hémoptysies,  ou  )ors(|u'on  traite  des  per- 
lonnes  qui  crachent  le  sang,  il  faut  se  garder  de  prescrire  l'eaude  l'Arminiusquelle, 
qui  est  alors  trop  excitante,  quoiqu'elle  diminue  d'intensité  et  de  fnVjuence  les 
liât tements  cardiaques  et  artériels.  L'Inselsquelle  convient  alors;  son  eau  semble 
avoir  une  action  élective  sur  la  circulation  pulmonaire,  qu'elle  calme  assez  prompte- 
ment  pour  que  les  hémorrhagies  qui  se  font  par  les  bronches  soient  calmées  au 
bout  de  quelques  jours.  Notons  enfin  que  les  bains  de  Ijppspring  déterminent 
assez  souvent  une  éruption,  à  la  peau  des  membres  surtout,  qui  se  recouvre  de 
rougeurs  accompagnées  d'une  démangeaison  ({uelquefois  insupportable.  C'est  ce 
qu'on  appelle  la  poussée.  La  salle  d'inhalation  est  alimentée  par  les  gaz  qui  se 
dégagent  de  deux  bassins  à  ciel  ouvert  pratiqués  dans  le  sol  de  la  pièce.  Si  l'on 
▼eut  se  reporter  à  l'analyse  des  principes  gazeux  contenus  dans  l'eau  de  la  source 
d'Anninius,  on  verra  que  c'est  l'azote  (jui  est  en  proportion  dominante.  Nous 
nous  contenterons  d'incliquer  que,  ce  gaz  n^éUmt  pîis  respirable,  il  est  nécessaire, 
comme  à  Particosa  (roy.  ce  mot),  d'ouvrir  à  Lippspring  les  fenêtres  de  la  salle, 
afin  de  bien  en  renouveler  Tair  après  chaque  srance  d'inhalation  gazeuse. 

Les  afifections  des  voies  rcspii-atoires  sont  plus  particulièrement  traitées  à  la 
station  de  Lippspring.  Les  malades  qui  souffrent  de  laiTUgites  et  de  bronchites 
chroniques  simples  y  sont  surtout  adressés.  Les  catarrheux  et  les  tuberculeux  y 
viennent  aussi  en  assez  gnind  nombre  ;  aussi  plus  de  mille  personnes  y  sont-elles 
observées  cliaque  année.  L'eau  en  boisson  et  surtout  en  inhalation  est  la  Iwse  du 
traitement  alors  ;  les  bains  ne  sont  ordonnés  qu'à  ceux  ({ui  ont  ime  manifestation 
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vers  renveIopi)e  extérieure  que  Ton  ne  redoute  pas  de  ramener  à  un  état  aigu. 

On  peut  suivre  à  Lippspring  une  cure  par  le  petit-lait  de  vache,  de  chèvre  ou 
de  hrehis.  Comme  l'application  de  ce  traitement  n'offre  rien  de  remarquable  dans 
cette  localité,  nous  ne  croyons  pas  devoir  insister  sur  ses  effets  pliysiologiques  rt 
cura  tifs. 

Durée  de  la  cure,  de  vingt  jours  à  un  uiois. 

On  exporte  peu  Teau  de  Lippspring.  A.  Rotureau. 

BiBLioGDAPuiE.  —  PiEPBR.  UebcT  dlc  WirhUti^éh  dèr' ArAùhiuêquetle  in  Lippspring.  Pider- 
born,  184t.  —  Fischer.  Die  Heilquelle  zu  JÀppspring.  In  Balneologische  Zeitung.t.  I. 

A.  R. 

UQUEL'RS.  Sous  ce  nom  on  désigne  un  grand  nomhre  de  préfiarations  mé- 
dicinales de  composition  tr^s-diverse.  On  donne  aussi  le  nom  de  liqueurs  à  des 
produits  qui  résultent  du  mélange. de  Talcool  avec  le  sucre  et  des  eaux  aroma- 
tiques. Peut-être  devrait-on  réserver  ce  nom  à  ces  derniers,  et  désigner  les  li- 
queurs qui  soi.t  employées  en  m(kiecine  sous  celui  de  solutions? 

Les  principale::  liqueurs  employées  en  médecine  sont  Jes  suivantes  : 

Liqreiir  anodine  nitreuse  on  Êiher  nitrique  alcoolisé.  Mélange  à  parties  égales 
d*éther  nitreux  et  d'alcool.  {Voy.  Éther  nitrkux.) 

Liqueur  anti-arthritique.  (Eller.)  Mélange  à  parties  égales  de  hqucur  do  conie 
de  rx>rf  snccinée  et  d'éther  sulfuriquo.  Employée  conti*e  la  goutte  et  Ie4î  riuima- 
ii.snies  invétérés  à  la  dose  de  20  à  40  gouttes  dans  de  l'eau  sucrée,  2  à  3  fois  par 
jour.  Cette  liqueur,  qui  a  joui  autrefois  d'une  très-grande  réputation,  est  peu 
employée  aujourd'hui.  {Voy.  Corne  de  cerf.) 

Liqueur  antiscrofuleuse,  (Hufeland.)  Solution  de  2  grammes  de  chlorure  de 
harymn  dans  50  grammes  d'eau  di.stillée.  De  5  à  20  gouttes,  trois  fois  par  joiir 
pour  les  curants,  et  50  à  60  gouttes  |»our  les  adultes. 

Liqueur  ammonicale  anisce.  Alcool,  96  ^Tammes  ;  essence  d'anis,  3  grammes; 
îimmoniaque  pure,  24  grannnos.  Dose  :  10  gouttes,  quatre  fois  par  jour,  dans  un 
verre  d'eau  sucrée. 

Liqueur  arsenicale  dii  Fowler  {voy,  Arsknite  de  potasse). 

Liqueur  arsenicale  de  Pearson  (voy,  Arséniate  de  soude). 

Liqueur  arsenicale  de  Devergie  (voy.  Arsénite  de  potasse). 

Liqueur  de  Uattley  ou  Vinaigre  d'opium  (voy.  Opium). 

Liqueur  de  Barreswill  dite  aussi  liqueur  de  Felhing.  Cette  liqueur  se  prépn^ 
de  la  manière  suivante.  Ou  prend  :  i"  40  granniies  de  sulfate  de  cuivre  cri>tal- 
lisé  et  160  grammes  d'eau  distillée  ;  2°  140  grammes  de  potasse  canstiqneet5<M) 
grammes  d'eau  distillée;  5<>  160  grammes  de  tartra  te  de  potasse  neutre  et  lll<i 
grammes  eau  distillée.  Ou  dissout  chaque  sel  séparément.  Puis  la  Sdlution  de 
potasse  étant  placée  dans  une  capsule,  on  y  ajoute  d'abord  celle  de  tartrale 
de  potiisse  et  ensuite,  jae?/  à  peu  et  en  agitant,  celle  de  sulfate  de  cuivre.  Il  >•" 
loruie  un  précipité  bleuâtre  qui  dis[)arail  à  mesure  et  en  même  tem})s  que  !»•  li- 
(juide  prend  une  belle  couleur  violette.  On  laisse  refroidir.  On  complète  le  volume 
(le  1,155  centimètres  cnl)es,  ou  en  jïoids,  1,7)5^  granunes.  20  c^nliniMns 
cnhes  de  cette  liqueur  sont  entièrement  décolorés  par  \  décigramme  de  glyow. 
l*()ur  l'emploi  de  cette  li(pieur,  \}og.  Diabète  et  (Ilycosurie. 

Liqueur  fumante  de  Bogie.  Mom  donné  anciennement  au  sullliytlrate  d'am- 
moniaque sulfuré,  parce  qu'il  fume  à  l'air,  et  que  Boyle  est  le  premier  qui  l'ait 
préparée.  (Yoij.  Ammoniaque.) 


LiUUEURS.  G53 

Liqueur  des  Cailloux,  Dissolution  aqueuse  de  1  partie  de  silice  fondue  avec  5 
parties  de  potasse  hydratée. 

Liqueur  de  corne  de  cerf  succinée  ou  succinate  d* ammoniaque  impur  {voy. 
Corne  de  Cerf). 

Liqueur  de  Donavan,  ou  solution  d'iodure  de  mercure  et  d*iodure  d*arsenic. 
Pour  l'obtenir,  on  prend  :  iodure  d*arsenic,  20  cenligranmies  ;  eau  distillée,  120 
grammes.  On  dissout  dans  un  niatras  en  verre  à  Taide  de  la  chaleur  ;  on  ajoute 
biiodure  de  mercure,  40  centigrammes  ;  iodure  de  {lotassium,  3  ou  4  granmies;  on 
flltre  et  on  conserve  dans  un  flacon  bouché  à  Témeri  a  Tabri  de  la  lumière.  La 
lii[ueur  ainsi  obtenue  est  Umpide  et  possède  une  légère  teinte  paille.  4  gi'annnes 
de  cette  préparation  contiennent  environ  6  milUgrammes  d'iodure  d'arsenic  et 
12  milligrammes  de  biiodure  de  mercure.  De  4  à  100  gouttes  dans  90  grammes 
d'eau  distillée,  à  prendre  en  trois  fois  dans  la  journée  ;  on  augmente  chaque  jour 
de  1  ou  2  gouttes.  Employé  contre  la  lèpre,  le  lupus,  le  |>soriasis,  etc. 

Liqueur  de  Goivlatul  (voy.  Amandes  ambres). 

Liqueur  de  Hoffmann  ou  Éther  sulfurique  alcoolisé.  Mélange  à  parties  égales 
d'alcool  et  d'éther  sulfurique  (voy,  Éther  sulfurique). 

Liqueur  des  Hollandais  {voy,  Éther  chlorhydriqoe). 

Liqueur  de  HouUoa  ou  Vinaigre  d'opium  (voy.  Opium). 

LUiueur  iodo-tannique.  Iode, 5 parties;  tannin,  10  parties;  eau,  85  parties.  Ou 
commence  l'opération  par  trituration  ;  on  achève  dans  un  nialras  à  une  douce 
chaleur.  Appliquée  en  compresses  sur  les  plaies,  elle  réussit  très-bien.  Pour  liv»  ca- 
vités séreuses  et  les  vastes  collections  purulentes,  le  pcrchlorure  de  for  est  préféré. 

Lii^ueurde  Kœchlin,  Chlorure  de  cuivre,  4  grammes  ;  chlorhydrate  d'anmionia- 
que,  1 5  grammes  ;  eau  distillée,  150  grammes.  Cette  liqueur  est  administrée  par 
gouttes  à  l'intérieur,  contre  l'épilepsie  et  la  syphiUs.  A  l'extérieur,  elle  est  employée 
au  pansement  des  ulcères  vénériens.  Cette  préparation  est  très-usitée  en  Allemagne. 

lÂqueur  de  Labarrofjue  (voy.  Chlorure  de  soude). 

Liqueur  fumante  de  Libavius  ou  Deuto-chlorure  d*étain.  Ainsi  appelée  parce 
qu'elle  fume  à  l'air,  et  qu  elle  a  été  découverte  par  Libavius.  (Voy,  Ktaik.) 

Liqueur  de  Lampadius  (voy.  Sulfure  de  carbome). 

Liqueur  de  Potter  (voy.  Opium). 

Liqueur  de  Purmann,  Sulfate  de  cuivre,  40  grammes  ;  sauge,  60  grammes  ; 
ahin,  20  grannnes;  vinaigre,  500 grammes;  solution  de  sel  amnioniacjue,  1000 
grammes.  On  fait  bouillir  une  demi-heure.  Cette  liqueur  est  appliquée  tiède  sur 
les  articulations  tuméfiées. 

Liqueur  des  teigneux.  Houblon  et  petite  centaurée,  de  chaque  o2  grannnes  ; 
écorcc  d'oranges  auières,  8  grammes;  carbonate  de  potasse,  1  granune  ;  alcool  à 
3t2''  C.  580  grammes.  On  laisse  en  contact  pendant  huit  jours  ;  on  passe  et  on 
liltrc.  Cette  teinture  est  employéi*  pour  le  traitement  de  la  teigne,  dans  les 
liopitaux  de  Paris,  à  la  dose  de  52  grannnes  dans  un  véhicule  appropiié. 

Lif/ueur  de  Van  Swielen  (voy.  Mercure). 

Liqueur  de  Warner.  IUuibarl)e,  50  grannnes;  séné,  15  grannnes;  raisins  de 
Corinlhe,  500  grammes;  salran,  4  grammes;  réglisse,  15  grannnes;  alcool, 
i  ,500  grammes.  Kniplovée  l\  la  dose  de  50  grannnes  comme  corJial  purgatif. 
lieviède  anglais. 

Lifjueur  de  Villate.  (.Notta.)  Sulfate  de  zinc,  6  grannnes  ;  sulfate  de  cuivre, 
ti  grammes;  sous  acétate  de  plomb  liquide,  12  grannnes;  vinaigre  blanc,  8(t 
^nunnies.  tinqdoyée  contre  la  carie  et  les  trajets  iistuleui. 
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Liqueur  vulnéraire,  (Schmalz.)  Sulfate  de  cuivre,  sulfate  de  zinc,  acétate  de 
cuivre,  de  c}ia4iie  15  grammes  ;  miel  rosat  90  grammes;  eau,  200  grammes. 
Kmployée  dans  le  traitement  des  fistules.  T.  GoBin. 

LlQl;lDAlllBAR.  {Liquidamhar  L.)     Genre  de  Dicotylédones,  formant  à  lui 
seul  la  famille  des  lialsamifluées  de  Blume.  Les  plantes  qui  le  composent  soiil 
des  arbres  à  exsudation  balsamique,  à  feuilles  alternes,  stipulées,  i)étiok^,  tantôt 
lobées  conmie  colles  des  Platanes  ou  de  certains  Érables,  tantôt  simplement  den- 
tées sur  les  bords.  Leurs  Oeurs  sont  unisexuées  et  groupées  ou  en  diatons  cooi- 
quos,  ou  en  têtes  globuleuses,  munies  à  leur  base  de  quatre  bractées  memfan- 
ncuses.  Cics  inflorescences  sont  les  unes  maies,  les  autres  femelles:  mais  les  deux 
sexes  se  trouvent  réunis  sur  le  même  pied.  Les  fleurs  mâles  n*ont  pas  de  périauthe, 
elles  sont  simplement  formées  par  des  étamines  réunies  en  grand  nonibre  entre 
les  bractées  de  rinvolurre.  Les  fleurs  femelles  ont  un  calice  infundibuliformisré* 
sultant.de  la  soudure  d*un  certain  nombre  d*écailles,  et  un  oyaire  semi-adliérail, 
bilocuiaire,  contenant  plusieurs  ovules  senii-anatropes,  insérés  sur  deax  ranp  î 
Fangle  interne  de  chaque  loge.  Le  finit  est  globuleux  ;   il  est  coin[K)sé  pr 
les  calices  persistants  indurés  et  soudés  entre  eux  de  manière  à  former  des  es- 
pèces d'alvéoles  dans  lesipiclles  sont  placées  des  capsules  biloculaires  plus  oo 
moins  saillantes,  et  qui  s'ouvrent  à  leur  parlie  supérieure  par  déhiscence:«p- 
ticide.  Ia's  gi-aines  avortent  \yo\ir  la  pluprt  :  quelquefois  il  ne  s'en  développe 
qu'une  seule.  IjCs  graines  l'ertiles  sont  elliptiques,  aplaties,  terminées  en  bonis 
membraneux  à  leur  partie  supérieure;  elles  contiennent  un  embryon  à  cottif- 
dons  planes,  entouré  d'un  albumen  extrêmement  mince  (nul  d'après  quelque! 

auteurs). 

11  n'existe  qu'un  petit  nonibre  d'espèces  de  Liquidambar.  Presque  toutes  ool 
un  intérêt  pour  la  mat  ion*  médicale. 

dos  (It'uv  baumes,  (|ui  ont  les  propriétés  communes  aux  baumes  naturels  (tvjj. 
li.vuMEs),  ne  sont  guoro  eniplouîs  en  Kurojïe.  Ce  sont  : 

I"  Liquidambar  sti/rari/lua  L.  ou  Copalmc.  C'est  un  grand  et  bel  arbre,  t«iu- 
mundans  lo  Mexiipie  et  la  partie  méridionale  des  États-lnis,  la  Louisiane,  LiVir- 
inio,  le  Maryland,  la  Pensylvanic.  Ses  feuilles  longuement  péliolées  uni  5  à 
[)  lobes  allongés,  aigus,  diver^'ents,  bordés  de  dents  inégales;  elles  sont  d'un viil 
luisant  à  la  face  supérieure,  d'un  vert  pale  inlérieureraent.  Le  fruit,  de  la  lt»>v 
seur  d'une  noix,  est  tout  hérissé  de  tubercules  ai^us  formés  par  rexlréniité  s'il- 
lanle  des  capsules. 

Celle  espèce  Iburuil  le  IUume  de  Lnninviinvii  (Ambra  liquida  de  certaino> pliar- 
inaeoju'es)  dont  on  dislin-^ue  doux  formes:  le  Liquidambar  liquide  ou  huile ^f 
Liquidambar  et  le  Liquidambar  nwu  ou  blauc. 

\a\  premier  de  ces  bannies  est  la  partie  liquide  (hi  suc  obtenu  par  do  nui- 
sions laib's  à  l'aibn-,  reeu  iuiuiédiatenieiit  dans  des  vases,  à  l'ahri  du  «.fHilad 
de  l'air,  et  séparé  par  décantalion  d'um*  parlii»,  plus  solide  qui  se  dépose  au  li»rol. 
Il  l'st  IranspanMil  et  a  inie  couleur  jauiHMrambre  ;  son  odeur  est  forte,  sa  s.i\<'iir 
aroinaliipie  et  Aero  à  la  «rorge.  Il  eonlient  de  l'acide  henzoïtjuc  ou  einuanniiuriu 
assrz  liiande  (pianlité. 

Le  Liquidambar  mou  est  la  partie  épaissie  ou  rcuicrélée  à  l'air  du  suc  ijni  ^^^' 
écoulé  d(^s  incision^.  Il  a  la  eonsislance  d'une  poiv  molle  :  il  est  opatjin',  Uiu- 
ehàtre,;  il  a,  ronnnc  1(»  préc'denl,  une  saveur  parfumée  et  Acre  à  la  ^or;;e.  H^^"* 
lieiil  également  de  Tacidc  benzoLpie. 
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2®  Uquidambar  orientale  L.  Cette  espèce,  qui  croît  eu  Orient,  se  distingue 
du  Uquidambar  siyraclflua  par  ses  feuilles  à  5  lobes  obtus,  subdivisés  en  lobes 
plus  petits,  peu  profonds,  inégaux,  finement  dentés  sur  les  bords,  et  par  ses  fruits 
plus  petits,  dont  les  capsules  sont  moins  saillantes  en  dehors  des  alvéoles. 

Le  Liquidanibar  oriental  fournit  une  série  de  produits  longtemps  attribués  à 
d'autres  plantes  et  particulièrement  à  TAliboufier  (Styrax  officinale  L.),  de  la 
bmille  des  Styracinées.  L'écorce  intérieure  de  l'arbre,  bouillie  dans  l'eau  et 
soumise  à  la  presse,  laisse  découler  la  substance  connue  sous  le  nom  de  Styrax 
LIQUIDE  (voy.  ce  mot) .  I^c  résidu  de  l'expression  est  encore  aromatique  :  il  est 
sous  forme  de  lanières  étroites,  minces,  sèches,  rougeûtres  :  c'est  le  Storax  rouge 
ou  écorce  de  Storax  :  c'était,  dans  les  anciennes  ofBcmes,  le  Tignavie  ou  Cortex 
tkymiamalis.  Enfin  le  Styrax  liquide,  mélangé  de  débris  d'écorces  du  Liquidam- 
bar  ou  de  matières  résineuses  étrangères,  forme  les  produits  décrits  en  matière 
médicale  sous  les  noms  de  Storax  noir  et  de  Storax  en  pain  {voy.  ces  mots). 

3^  Uquidambar  Altingia  Blume.  Arbres  de  dimensions  gigantesques  (150  à  ' 
200  pieds  de  haut)  croissant  à  Java,  dans  la  Nouvelle-Guinée,  en  Gochinchine.  Cette 
espèce  est  très-distincte  des  précédentes.  Ses  feuilles  sont  ovales,  allongées,  ncu- 
niinées,  dentées  en  scie ,  lisses  et  brillantes  ;  ses  fruits  sont  recouverts  de  jMîtites 
verrues  grisâtres  et  pilues,  résultant  des  écailles  calycinales  accrues  et  épaissies, 
eutre  lesijuelles  les  capsules  font  ù  peine  saillie.  Le  nom  vulgaire  de  ces  plantes 
est  ttas-sa-ma-la^  ou  Rosa-Malla,  qui  i*appelle  celui  do  Rosa  mallas  donné  par 
Pétiver  au  Styrax  liquide.  Cette  coïncidence  de  nom  a  fait  supposer  à  plusieurs 
auteurs  que  le  Styrax  liquide  était  le  produit  de  l Altingia.  Cette  es|>èce  produit 
en  eilet  un  suc  balsamique,  employé  dans  les  pays  d'origine  comme  parfum  et 
comme  stimulant,  mais  qui  est  peu  abondant  et  n'arrive  pas  dans  le  commerce 
européen. 

RcMpnius.  Ilerb.  Amb.t  II,  60-Gi.  —  Uunt.  Gêner.  Plant.,  878.  —  Blume.  Flora  Javas. 
—  GuioouRT.  Hitt.  nai.  des  drogues  simples,  6*  édit.,  505. —  HAiiBURT.On  Storax.  Phar^ 
mac.  Journal,  XVI,  417  et  461  ;  2«  série,  IV,  436.  Pl. 

LIQUIDE  CËPHALO-RACHIDIEM.      Voy.  CÉPHALO-RACHIDIEN  (Liquide). 

UQUUUTA.     Voy.  Réglisse. 

URIODE^'DROIV.      Voy.  TuLIPlER. 

WAH  [Ulium  Tournefort).  g  1.  Botanique.  Genre  de  Monocotylédones  qui 
donne  son  nom  i\  la  famille  des  Liliacées.  Il  est  caracicrisé  par  un  périantlie  régu- 
lier, ciunpanulé,  a  0  divisions,  ovales-oblongiies,  rétrécics  à  lonr  base,  marquées 
à  leur  face  interne  d'un  sillon  glanduleux  ;  (>  étaniines  à  filaments  subulés  por- 
tant des  antbères  versatiles;  un  ovaire  libre  contenant  do  nombreux  ovules  bisé- 
riés,  anatropes;  un  stylo  cylindrique  plus  long  que  les  étaniines  et  un  stigmate 
épais  trigone.  \jù  fruit  est  une  capsule  triloculairo,  s*ouvnuit  en  !>  valves  septileros 
et  laissant  échap)>er  do  nombreuses  graines  enq)ilées  sur  deux  rangs  dans  ciia({ue 
loge,  aplaties,  marginées-ailées,  à  tesia  membraneux,  fauve  ou  jaunâtre,  conte- 
nant lembiTon  dans  un  albunion  charnu-iartilagineux. 

Les  esfKîces  de  ce  goure  sont  de  bellos  plantes  lierbacées,  le  plus  souvent  à  bulbe 
écaillcux,  à  fleurs  brillantes,  qui  servent  \\  rornenient  des  jardins.  La  plus  rc- 
iuarquablo  et  la  seule  qui  ait  un  intérêt  médical  est  : 

Le  Lis  bla>c  (L.  candidum  L.).     Cette  espèce  (  st  connue  de  tout  le  monde. 
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Originaire  de  l'Orieul,  elle  s*cst  répandue  depuis  longtemps  dans  nos  jardins  et  | 
esl  presque  naturalisée  en  plusieurs  |)oints  de  TËurope.  La  tige,  droite,  sâèveà 
la  hauteur  de  2  ù  5  pieds  :  elle  porte  des  feuilles  éparses,  sessiles,  linéaires,  lan- 
céolées, ondulées  sur  les  bords,  se  raccourcissant  à  mesure  qu'elles  sont  plus  sapé- 
rieures  ;  elle  se  termine  par  une  belle  grappe  de  fleui^  blanches,  campaoulées, 
ù  pétales  dressés,  glabres  à  Tintérieur. 

Ois  ilcurs  ont  une  odeur  douce  très-prononcée,  et  peuvent  donner  une  eau  distillée 
qui  a  été  réputée  comme  antispasmodique  et  anliépileptique  ;  mais,  depuis  la  fin 
du  siècle  dernier,  on  n'en  trouve  plus  dans  les  oHicines.  Ou  peut  en  dire  autant  de 
Y  huile  de  lis,  qu'on  préparait  en  faisant  digérer  les  fleurs  dans  Thuiled  olive  el 
qui,  au  dire  de  Murray  (Apparatus  inedicaminum,  p.  90),  n'avait  pas  d'autres 
propriétés  que  celles  de  Tliuile  pure.  La  seule  partie  qu'on  utilise  encore  est  le 
btdbe  ou  oignon  de  lis.  11  est  arrondi  et  foimé  d'écaillés  imbriquées,  épabses, 
cliarnues,  remplies  de  mucilage,  auquel  se  joint  en  petite  quantité  un  principe 
acre.  Cuit  sous  la  cendre  et  appliqué  en  cataplasme,  il  est  émollient  et  matuntif. 

ToonNETOUT.  Inslit.,  569.  —  Linné.  Gcncr.  Plant. ^  329;  SpecieSf  433.  —  Jussai:,  Geiter. 
Plant, y  49.  —  MoRRAT.  Apparat,  medic^  V.  88.  Vl. 

g  II.  Emploi  médical.  On  emploie  en  pharmacie  les  fleurs  et  les  bulbes  de 
lis.  Les  fleui-s  servent  à  préparer  une  eau  distillée  et  une  huile. 

Pour  obtenir  Veau  distillée  de  lis,  on  met  dans  h  cuc«u*bitc  d'un  alambic 
1  partie  de  fleurs  de  lis  récentes  et  2  parties  d'eau,  et  Ton  distille  jus4]u  a  ce 
(pi'on  ait  obtenu  un  poids  d'eau  distillée  égal  à  celui  de  la  fleur.  La  distillation  à 
la  vapeur  esl  jiréférabic 

L'eau  distillée  de  lis  est  très  odorante  lorsqu'elle  vient  d'être  pré[iarée,  et  elle 
j)asse  |iourotrc  îiiitis[)asinodiquo  ;  elle  est  peu  employée  aujourd'hui. 

Lliuile  de  lis  constitue  un  remède  populaire  contre  les  maux  d'oreilles,  niais 
son  elïieacilé  paraît  èlre  due  suiloiil  à  l'huile.  Elle  se  pré|»arc  de  la  niaiiim^ sui- 
vante :  pétales  récents  de  lis,  1  partie;  huile  d'olive,  4  parties;  on  fait  niac'nr 
dans  une  ernehe  en  ;j;rès,  au  soleil,  pendant  deux  jours  ;  on  passe  et  on  exprini-.', 
i»n  remet  l'huile  dans  la  cruche  avec  une  nouvelle  (juantité  de  Heui-s,  et  on  l.ii^>' 
nuicirer  connne  la  première  lois.  On  l'ait  une  troisième  macérdliou;  on  lai^s»■  n.- 
poser  le  prodnit  exprimé  ;  on  sépare  l'eau  |>ar décantation,  et  on  liltre  l'Iuiilc  au 
papier. 

Les  hulhes  de  lis  sont  eni[>loyés  en  cataplasmes  émollients  et  maturatils.  Oui''? 
fait  cuire  sous  la  cendre  ou  à  la  vapeur.  T.  Gobllv. 

LINBO\'I\iK  ou  LINBOA  (Kaux  mim:k\les  de),  hyjmihermales  ou  itu^^*- 
thermales,  chlorurées  sodiqucs  fortes,  ou  sulfatées  calcitjues  faibles,  <«//«- 
reuses,  ou  carboniques  faibles,  ea|)itale  du  l'ortn-jal,  chef-lieu  de  ^^]^l^allw- 
dure  portujiaise,  est  une  villede  290,000  habitants,  bâtie  en  amj)hilhéàtre  sur  h 
rive  droite  du  Ta;;;e,  et  près  de  son  embouchure.  ÏX's  dix  sourc -s  niinérale>  etlf> 
dix  établissements  de  bains  construits  sur  leurs  grifl'ons  ou  près  de  leur  |M»int 
d'éuKîrgcnce,  ont  recules  noms  suivants:  i'*  source  et  établissement  de  la  }lifc- 
ricorde  ou  de  l'Arsenal  de  la  marine  ;  'i"  source  et  établissement  de  Alcararias 
do  Duque;  o"  source  et  établissement  de  Doua  Clara;  4"  source  et  r/^W/W- 
ment  de  Chafariz  del  Heu  ;  o"  source  et  établissement  de  D entra  ;  (V*  Banhosdd 
Doctor;  7'^  Chafariz  de  Praia;  8^  Uica  deCapato;  9"  Caes  de  Tojo;  10  Caei^ 
dos  soldados  o  (/uartel  milifur. 
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1*  Source  et  élablissement  de  la  Miséricorde  ou  de  r Arsenal  de  la  marine. 
L'hôpital  des  ciifaiiU  truuvés,  dit  de  la  Miséricorde^  possède  cet  le  source  et  cet 
éUUissenieiit,  mais  cen*est  ([u'à  tilre  provisoire  :  l*adiniuistratiou  de  la  marine 
du  Portugal  à  la(|ueUe  ils  appartiennent  eu  déiinitive,  se  pro|>ose  de  l'aire  capter 
conTcuablemeut  et  d'exploiter  elle-même  la  source  sulfureuse  et  un  nouvel  étar 
Uissenicnt  thermal.  La  source  sulfureuse  sort  de  terre  à  10  mètres  de  la  rive 
droite  du  Tage  et  son  eau  est  reçue  dans  un  puits  de  4  mètres  de  profondeur.  Un 
coq»  de  fx>mpe  aspirante  et  foulante  descend  au  fond  de  ce  puits  ;  c'est  au 
moyen  de  son  piston  que  Teau  arrive  à  un  canal  qui  la  verse  dans  un  verre,  lors- 
qo*elle  doit  être  employée  en  boisson,  et  dans  une  cuvette  de  bois,  lorsqu'elle  est 
emportée  à  l'établissement  de  bains,  au  moyen  de  tuyaux  de  plomb  profondé- 
ment altérés  et  presque  complètement  détruits  par  les  substances  liqmdes,  et  sur- 
looi  gazeuses,  que  contient  cette  eau  cidorurée  sulfureuse.  Elle  est  claire,  linqiide, 
tnnsparente  lorsqu'elle  n'est  pas  mélangée  ;  d'une  odeur  et.d'une  saveur  forte- 
ment hépatiques  ;  elle  rougit  légèrement  la  teinture  de  tournesol  ;  sa  tenipé- 
nturc  est  de  50"  centigrade,  celle  de  l'air  étant  de  21**  centigrade  ;  sa  sulfu- 
mtion  est  de  92,  et  sa  densité  de  1002,5.  Lorsque  la  marée  monte  au  port  de 
lissbonne,  dans  le  lit  du  Tage,  l'eau  de  la  source  sulfureuse  est  immédiatement 
mêlée  à  l'eau  de  la  mer;  ses  propriétés  physiques  et  chimiques  ne  sont  plus  les 
Dièmes  alors  ;  elle  devient  trouble,  son  odeur  est  beaucoup  moins  sulfureuse 
ei  sa  saveur  très-salée;  elle  ne  rougit  plus  la  teinture  ou  le  papier  de  tournesol, 
die  a  une  réaction  neutre  ;  sa  température  est  variable  et  subit  l'influence  de 
celle  de  la  mer  et  du  fleuve.  Le  24  septembre  1862,  la  température  de  l'air  étant 
de  21*  centigrade,  celle  de  l'eau  de  la  source  sulfureuse  à  la  marée  mon- 
tante était  de  20*^,5  centigrade.  Elle  ne  marquait  que  50  au  sulfliydronièlrc, 
son  |M)id$  spécifique  était  descendu  à  1 ,005.  M.  le  docteur  Jordao  a  donné  dans 
•a  tlièse  inaugurale  soutenue  a  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  en  1857,  Tana- 
Ivse  suivante  de  l'eau  de  la  source  de  la  Miséricorde  ou  de  l'Arsenal  de  la  marine. 

m 

Ce  confrère  a  trouvé  dans  1000  grammes  d'eau  les  principes  suivants  : 

chlorure  de  sodium lo.liS 

—          inagnédium I>,2K1 

TarlKinatc  de  cliauv 0,571 

Sulfate  de  chaux 0,485 

—        inagaéaie 0,71  i 

Acide  Mlicique 0,0% 

Total  des  MATiÈhc-^  fixe> :!0,507 

Ilivdro-iôiu'    sulfuré -S,:i  cvnliin.  tulica. 
Acide  carlionique 7i,2  — 

Azote I2.i  — 

Total  uhb  gaz IIVJ  ccuiim.  cubo. 

La  saison  connncnce  le  l^*"  juin  et  fmit  le  15  octobre  à  l'établissement  de  la 
■iscricorde.  Les  moyens  balnéaires  consistent  en  trente-huit  baignoires  dont 
riugt  et  une  sont  destinées  aux  hommes,  et  dix-sept  aux  femmes;  elles  sont  ali- 
mentées par  l'eau  à  la  température  de  la  source  et  par  la  même  eau  chauifée 
iaiis  un3  chaudière  close.  Tous  les  cahitiots  de  bains  de  l'établissement  de 
TArsenal  sont  inconfortables  et  mal  tenus,  on  n'y  trouve  même  pas  une  propreté 
infGsante.  Aussi  la  plupart  des  habitauls  de  Lisbonne  envoient-ils  un  tonneau 
k  la  source,  et  se  font-ils  ap|K)rter  chez  eux  l'eau  nécessaire  au  traitement  mîné- 
nl  qui  leur  a  été  prescrit.  Ce  qui  les  engage  encore  à  faire  venir  à  domicile  l'eau 
le  la  source  de  la  Miséricorde,  malgré  la  déperdition  notable  de  ses  ^)rinci^)es  vola- 

d:ct,  bxc.  f  s.  il  Nt^ 
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tils  et  gazeux,  c'est  le  personnel  des  gens  du  service  des  bains.  Ainsi,  chose  à 
peine  croyable,  ce  sont  les  forçats  de  la  prison  qu'il  faut  que  les  grandes  dames 
portugaises  acceptent  comme  auxiliaires  à  leur  sortie  du  bain! 

Mode  d'admimstratioiN  et  doses.  L*eau  de  la  source  de  la  Miséricorde  est  pres- 
crite à  la  dose  de  deux  à  trois  verres  pris  le  matin  a  jeun  à  un  quart  d*lieure  d'in- 
tervalle, lorsque  la  nier  est  basse  et  que  le  médecin  veut  obtenir  les  effets  deU 
médication  liydrosulfureuse.  Les  malades  se  rendent  à  la  source  pendant  la  maitt 
montante,  lorsqu'ils  ont  besoin  de  Taction  combinée  d'une  eau  à  la  fois  chargéu 
de  chlorure  de  sodium  et  de  principes  sulfureux.  Les  bains  sont  le  plus  génén- 
lement  conseillés  avec  l'eau  à  son  plus  haut  degré  suliliydrométrique  ;  mais, 
dans  certaines  indications  déterminées,  il  est  plus  avantageux  de  se  baigner  dans 
une  eau  minérale  à  la  fois  chlorurée  et  sulfureuse. 

Emploi  thérapèotiqoe.  La  composition  variable  de  Teau  de  l'Arsenal  fait  pré- 
voir ses  effets  physiologiques  et  curatifs  ;  lorsque  l'eau  prise  en  boisson  et  eo 
bains  est  chargée  de  son  hydrogène  sulfuré,  elle  est  excitante  ;  elle  rougit  la  pen 
et  détermine  quelquefois  la  poussée,  elle  augmente  la  sécrétion  salivaire,  eu  dimi- 
nuant l'expectoration.  Les  fonctions  digestives  se  font  mieux,  Tappétit  reliait; 
cette  eau  est  diurétique,  et  elle  stimule  les  organes  génitaux.  Lorsqu'elle  est  de- 
venue chlorurée,  elle  détermine  de  la  constipation  si  on  la  prend  à  faible  dose; 
elle  purge  à  dose  élevée  au  contraire.  Son  usage  intérieur  et  extérieur  a  une  pro- 
priété essentiellement  reconstituante. 

Les  effets  thérapeutiques  de  l'eau  sulfureuse  de  l'Arsenal  de  la  marine  de  lii- 
bonne,  en  boisson  et  en  bains,  sont  marqués  dans  les  maladies  humides  de  b 
peau  et  dans  les  alîections  catarrhales  des  membranes  muqueuses,  et  spécialement 
dans  celles  des  voies  aériennes.  Elles  sont  utiles  dans  les  dyspepsies  et  daiu  kf 
gastralgies  provenant  d'une  altération  do  la  sécrétion  du  foie  ou  du  pancréas. 
Cette  eau  chlorurée  sulfureuse  couvieiit  dans  les  accidents  produits  par  uu  Ijm- 
phatisnic  exagéré  et  |)ar  la  scrofulo  à  tous  ses  degrés.  Elle  est  indiquée  encore 
lorsijue  l'un  a  à  combattre  une  constipation  opiniâtre,  aisément  vaincue  ordinaire- 
ment par  ([uelques  verres  de  l'eau  de  la  Miséricorde. 

Les  contre-indications  de  cette  eau  siin|)lenicnt  sulfureuse  ou  sulfureuse  chlo- 
rurée résultent  de  ses  indications.  Il  suffit  de  remarquer  qu'elle  doit  être  |»it'>- 
crite  avec  hcimcoup  de  prudence  aux  personnes  irritables  et  pléthoriques,  cbt-i 
les([U('lles  elle  pourrait  produire  des  accidents,  d'ailleurs  faciles  à  éviter. 

Durée  de  la  cure,  de  1 5  à  20  jours. 

On  n  exporte  pas  l'eau  de  la  Miséricorde. 

''l"  Source  et  établissement  de  Alcaçarias  do  Duque.  L'eau  de  cette  source  e.-i 
aujourd'hui  plus  chaude  qu'elle  n'était  autrefois;  Travers  disait  en  ellet, en  lî<lO, 
«[u'elle  luanpiait  'J(j'^  centigrade,  tandis  (jiic  nous  avons  trouvé  sa  leni|«éi"a- 
ture  on  18012  de  r)'J",5  centigrade.  Son  eau  est  claire,  liinj)ide  et  transparente;  ^^^ 
est  inodore,  sa  saveur  est  fade;  elle  rougit  légèreinent  la  teinture  do  toumes>l. 
L'élabliss.iiieiit  des  bains  du  Duc  est  IVéquenlé  surtout  par  les  rhunialisiiit; 
et  parles  dartreux  ijui  y  suivent  un  traitement  presque  exclusivenient  extérieur. 
L(!S  malades  (|ui  virnneiit  s'y  soigner  d'alVeetions  du  larynx,  dos  bronches  ouiiu 
poumon,  se  contentent  de  |)rendre  l'eau  en  boisson. 

7)"  Source  et  établissement  de  Dona  Clara,  lis  sont  situés  à  coté  des  bains  J" 
Duc,  au  bas  de  la  nionlagnc  oîi  se  Irouve  le  château  de  Saint-Gootges,  en  liice  liu 
terrain  de  Trigo,  à  la  partie  nord  de  la  rue  qui  va  au  Fondiçano,  à  50  inèlrc>  de  la 
n\o  du  Tage.  La  maisow  AeVvVvw's.  ^^  ç.vyKv>^Q^^  ^<!i.  w^vaX  cabinets  contenant  chacun 
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baignoire  profonde,  spacieuse  et  en  conlre-bas  du  sol.  Cet  établissement  est 
ouvert  toute  l'année  ;  on  y  prend  des  bains  seulement  ;  il  est  très-convenablement 
installé  et  très-proprement  tenu.  L'eau  de  la  source  de  Dona  Clara  a  les  mêmes 
caractères  que  l'eau  de  la  source  du  Duc,  seulement  elle  est  moins  diaude.  Tra- 
fers  hii  avait  trouvé  en  1809 ,  30*"  centigrade,  elle  n  a  plus  aujourd'hui 
qoe  28^,8  centigrade.  Les  bains  de  Dona  Clara  n'ont  point  de  douches,  et  (Kiurlant 
is  donnent  de  bons  résultats,  dans  les  affections  l'humatismales  et  cutanées.  Tra- 
vers dit  :  €  Quand  on  entre  dans  l'une  ou  dans  l'autre  des  maisons  de  bains  do 
Duque  ou  de  Dona  Clara,  on  sent  une  légère  odeur  de  gaz  hydrogène  suliuré.  » 
Il  ayoute  que  dans  les  tuyaux  qui  servent  à  faire  couler  la  surabondance  d*eau  des 
féservoirs,  se  rencontre  un  dépôt  ou  boue  jaunâtre.  Ce  dépôt  brûle  avec  une 
flamme  bleue,  donnant  une  odeur  suilocante  particulière  au  soufre.  A  l'analyse, 
ce  dépôt  contient,  outre  les  principes  sulfureux,  du  gaz  acide  carbonique,  de  l'alu- 
inine,  des  sulfates,  des  muriates  calcaires  et  magnésiens,  un  peu  de  carbonate  et 
de  muriate  de  soude,  mais  en  proportion  si  minime,  et  dans  une  telle  combinai- 
son, ([ue  tous  ces  éléments  n'altèrent  presqu'en  rien  la  saveur  des  eaux,  licur  peu 
de  calorique  naturel  fait  qu'elles  sont  beaucoup  moins  actives  probablement 
qaVlles  ne  le  seraient  si  elles  avaient  une  thennalité  plus  élevée.  Elles  sont  très- 
sensiblement  résolutives  cependant,  et  très-notablement  efBcaces  en  bains,  sur- 
tout dans  les  alTcctions  rhumatismales  si  fi*équentes  en  Portugal,  à  Lisbonne  en 
particub'er  ;  dans  certaines  aiïections  de  la  peau  ayant  résisté  à  des  traitements  va- 
riés, à  l'emploi  même  des  eaux  sulfureuses  de  l'Arsenal  ou  d'autres  sources  hépa- 
tiques. 

Nous  ne  croyons  pas  nécessaire  d'entrer  dans  plus  de  détails  sur  les  autres  éta- 
Uissements  des  bains  mincrauv  de  Lisbonne.  Nous  n'aurions  à  constater  que  la 
différence  de  la  température  de  l'eau  de  leurs  sources.  Cette  température  varie  de 
SS^yS  centigrade  {Banhos  do  Duque)  à  23^  centigrade  (Banhos  do  Doctor). 
L'eau  des  sources  de  toutes  les  maisons  de  bains  minéraux  de  Lisbonne  a  les 
mêmes  caractères  physiques  et  chimiques,  et  à  ))eu  près  la  même  composition 
âémentaire.  Tous  ces  bains  sont  conseillés  pour  la  guérison  des  mêmes  états 
pathologiques;  il  scr>'ent  aussi  très-souvent  de  bains  de  propreté.    A.  Rotureau. 

BiBLioGBAPHiE.  "^  TRAVERS.  Imliuccohcs  c  cautcUu  praticas  sobre  a  natureza  différentes 
npecies,  virtudes  en  gênerai  et  uso  Irgitimo  dos  aguas  mineraes,  principalmente  de  caldas; 
€on  a  noticia  daquellas,  que  sào  conhecidas  em  ccula  huma  dos  provincias  do  reino  de  Por" 
inigalf  e  o  methodo  de  prejmrar  as  aguas  artificiaes.  Goimbra,  1810.  —  Jordao.  Agua  d'Ar^ 
semai  da  marinha  de  Usboa.  Thèses  de  Paris,  1857.  A.  R. 

lJSEMO!V  (Convolvidus).     On  donnait  autrefois  ce  nom  à  presque  toutes  les 

plantes  médicinales  de  la  famille  des  Convolvulacées,  notamment  à  celles  qui  four- 

Bîssent  les  Jalaps,  le  Turbilh  végétal,  les  Scammonées,  le^Méchoacan,  les  Patates, 

le  Bois  de  rose  des  Canaries,  etc.  Aujourd'hui  cet  ancien  genre  a  été  divisé,  et  les 

produits  médicinaux  dont  nous  venons  de  parler  devront  être  étudiés  isolément 

tnx  articles  Convolvulacées,  Co.>volvclus,  Exogosium,  Ipom^li,  etc.       H.  hs. 

EMHWWLASC  (Jacques),  célèbre  chirurgien  conteniporain,  dont  la  réputation  a 
Sté  vivement  contestée.  11  était  né  à  Saint-Paul  (lioire),  le  2  avril  1790,  et  il 
Studia  la  chirurgie  d'abord  à  Lyon,  sous  Viricel,  puis  à  Paris  sous  Dupuytren. 
Reçu  docteur  en  1815,  il  entra  inmiédiatement  au  service  de  santé  nnUtaire,  et 
fît  la  dernière  campagne  d'Allemagne;  licencié  en  1814,  il  revnit  à  Paris  et  se 
IWra  à  l'enseignement  de  la  chirugie,  mîiis  surout  de  la  médecine  oçérjLtow.v  ^  v>^\ 
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lui  (lut  de  iiouibreu\  perfeclionneincnts.  Ses  cours  eurent  beaucoup  de  succès, 
et  la  |)ul)lication  de  divers  mémoires  sur  la  désarticulation  de  Tépaule,  sur  l'ani- 
putatioii  parlielic  du  pied,  etc.,  attirèrent  fortement  Fatteution.  Nonunéeii  1818 
cliirur<^icn  du  Bureau  central,  il  cntm  à  Thôpital  de  la  Pitié,  où,  quelques  année» 
après  (1 826) ,  il  succédait  à  Béclard .  Il  était  alors,  depuis  1 824,  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.  L'enseignement  clinique  qu'il  inaugura  à  la  Pitié  a  été 
célèbre  à  divers  titres.  Animé  d'un  j>rofond  ressentiment  contre  Dupuytren,  qu'il 
accusait  de  l'avoir  desservi  traîtreusement  dans  une  circonstance  importante, 
jaloux  de  la  réputation  d'rmulcs  qui  le  valaient  bien  et  qu'il  affectait  de  mépriser, 
LisiVanc  donnait,  dans  ses  leçons,  libre  carrière  à  des  colères  qui  se  traduisaient 
par  des  saillies,  des  boutades  quelquefois  spirituelles,  mais  le  plus  souvait tri- 
viales et  grossières  ;  sa  liante  stature,  ses  traits  énergiques,  sa  voix  retentissante 
donnaient  à  ces  pliilippiques  un  caractère  particulier  de  violence  et  d'empor- 
tement. Aussi,  le  succès  de  scandale  qu'il  obtenait  à  sa  clinique  a-t-il  amoindri, 
pour  bien  des  gens,  le  succès  très-réel  et  très-sérieux  que  méritaient  les  progrà 
imprimés  par  lui  à  la  chirurgie  sur  beaucoup  de  questions.  Lisfranc  était  nienihre 
titulaire  de  l'Académie  de  médecine  depuis  la  fondation,  et  il  eut  riionucurde 
présider  ce  corps  savant  en  1855.  Malgré  la  vigueur  de  sa  constitution  d'athlète, 
Lisfranc,  usé  tout  à  la  fois  par  les  fatigues  de  son  hôpital,  de  sou  immense  clien- 
tèle, de  ses  travaux  de  cabinet,  mais  surtout  par  la  lutte  que  toutes  les  |iassioii$ 
violentes  se  Ii\  raient  incessamment  dans  son  cœur,  fléchit  avant  l'âge  ;  sa  santé 
s'était  altérée  profondément,  et,  le  15  mai  1847,  il  succomba  aux  atteintes  d'une 
aiigine  couenneusc  compliquée  de  fièvre  pernicieuse  ;  il  n'avait  que  cinquante- 
sept  ans. 

Uuoi  qu'on  en  ait  pu  dire,  Lisfranc  a  marqué  sa  place  prmi  les  chirurgie&s 
distingués  de  noire  siècle.  Tout  en  faisant  la  part  de  l'exagération  qu'il  apportait 
dans  SCS  o[)inions,  il  faut  reconnaître  qu'il  a  donné  plus  de  précision  et  de  rigueur 
aux  [)rocc(lcs  ojjcratuiivs;  (|ii'ii  a  traœ  des  rc^^les  utiles  surtout  pour  la  (iratique 
des  ligatuics  cL  des  ani])ulaliuns  ;  l'ablation  du  cancer  du  rectum  reste  acquis»,  à 
la  science.  S'il  a  beaucoup  exagéré  la  fréquence  et  la  gravité  dea  affections  du  cc\ 
(le  l'nlcrus,  il  a  contribue  à  attirer  l'attention  sur  ces  maladies  trop  néjilij;co> 
a\auL  lui;  i'ani])ntation  du  col  de  l'utérus,  dont  il  a  certainement  fait  i\Ui>. 
e>t  encore  une  opcration  qu'il  a  contribué  à  faire  entrer  dans  le  domaine  (if  la 
chirurgie,  et  dont  il  a  fixé  les  règles  au  point  de  vue  des  procédés  à  suivre. 

Li-sfranea  écrit  les  ouvrages  suivants;  nous  laisson;5  de  x:oté  un  certain  noinbiv 
diî  notes  et  de  leçons  clini(|ues,  qui  ont  été  d'ailleurs,  re[)roduites  pour  la  [»lu[Kirt, 
dans  le  premier  volume  de  la  Clinique  de  la  Pitié: 

I.  (jHcUjHcs  proposifions  de  pathologie,  précMcca  de  rechercher,  réflexions  et  oltsinati"a* 
sur  Vnmiiut.  de  la  mâchoire  inférieure,  etc.  Tli.   do  l'aris ,    1813,  n»  15.'».  —  II.  iièm  «•' 
iamputalinu  du  bras  dans  V articulation  de  l'épaule  (:ivec  Cliaiiiposnie;.  Paris.  I8ir>,  iii-^'- 
III.  Mrni.  sur  l'amputation  du  pied  dans  son  articulation  tarso-mclatarsicnnc ,  cU.  l'art. 
181.5,  in -8"'.  —  IV.  Mrni.  sur  (/uchjues  points  obscurs  de  la  gouorrhée.  In  Jour»,  dt  meJ- 
de  Urou.r,  elc.  t.  XXXIII.  p.  42;  ISIT).  —  V.  tourelle  méthode  opératoire  jwur  PampuUdk* 
du  pied.  l'aris;,  1815,   ïn-H'.  —  VI.  Mrm.  sur  de  nouvelles  applications  du  .sléthojuroj'r  dt 
professeur  Uicnncc,  suivi  d'un  mcm.  sur  une  nouvelle  manière  de  pratiquer  la  taille  chr'^l'' 
femme  [\)\.  iii-lol.  ,  etc.,  cl  youv.  procédé  jmur  l'amputation  dans  l'articulation  des pliahngo 
Piii'is.  18*25,  in-8".  —  VII.  Souvrlles  considérations  sur  la  saignée  du  bras.  Paris,  18^5.  in-^- 
—  VI il.  Mém.  sur  des  méthodes  et  des  procédés  nouveaux  pour  pratiquet  l'ajnputatiun  ift^ 
L'articulation  scapulo-hunuhalc.  In  Arch.  gén.  de  méd.,  !'•  sér  ,  t.  Il,  p.  18,  pi.;  ISi''- - 
IX.  Mém.  sur  un  nouveau  jn-vccdé  opératoire  pour  pratiguer  l'amputation  dans  l'mti'ul'i- 
(ion  coxo-féuwrak.  UùU.,  \k    KU.  —  X.  An   eadem   contra  varias    urcthne  coarctalt'^f*" 
spccies  mcdcla?  Th.  de  couc.  va^^vvî^.  ç\\yc.V  Vv\\\^,\^l^.  liwi";   Irad.  fr.  avec  noies  1* 
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Térigné  et  Ricard.  Paris,  1824,  in-8»,  pi.  —  XI.  Mém.  xur  les  règles  générales  des  désarli- 
€mkUioHS.  In  Rev.  méd.,  4827,  t.I,  p.  575.  —  XII.  Mém.  sur  la  rhinoplastie  ou  Varl  de 
refaire  le  nez.  In  Mém,  de  TAcad,  de  méd.,  t.  II,  p.  445;  1855.  —  XIII.  Mém.  sur  les  cein- 
Isuperficirls  qu'oti  croyait  profonds.  Ibid.,  t.  III,  p.  21;  1855.  —  XÎV.  Mém.  sur  Vexci- 
de  la  partie  inférieure  du  rectum  devenu  carcinomateux.  Ibid.,  p.  191.  —  XV.  Des 
rses  méthodes  et  des  divers  procédés  pour  V oblitération  des  artères  dans  le  traitement 
ée9  anémysmes,  etc.  (avec  la  polémique  sur  Tbistorique).  Th.  de  conc.  (ch.  de  clin.  chir.). 
Hris,  1851,  in-8».  —  XVI.  Clinique  chirurgicale  de  l'hôpital  de  la  PUié.  Paris.  18i1-i5, 
StoI.  iii-8*.  —  XVII.  Précis  de  méd.  opérai. ,  5  vol.  in-S»  (le  5»  tome  est  arrêté  à  la 
332).  Pans,  1846-47,  in-8*.  E.  Bgo. 


USlAVTIItlSy  genre  de  Dicotylédones  de  la  famille  des  Gentiaiiées.  Les 
espèces  qui  le  composent  habitent  TÂmérique  tropicale,  particulièrement  la 
Guyane,  le  Brésil,  le  Pérou.  Ce  sont  des  plantes  herbacées  ou  de  petits  arbrisseaux. 
WUes  ont  des  feuilles  opposées,  de  belles  fleurs,  le  plus  souvent  bleues  ou  rouges, 
disposées  d'ordinaire  en  cymes  lâches,  dichotomes.  Leur  calice  a  5  divisions;  la 
corolle  est  infundibuliforme  ou  hypocratérifonne  et  porte  sur  son  tube  5  étamines 
à  filets  souvent  inégaux,  [je  fruit  est  une  capsule  biloculaire,  résultant  de  la 
soudure  de  deux  carpelles  dont  les  bords,  fortement  repliés  en  dedans,  forment 
un  double  placenta,  dans  lequel  se  trouvent  enfoncées  les  graines.  Ces  carpelles 
se  séparent  à  maturité  et  s'ouvrent  chacun  parla  suture  ventrale. 

Les  espèces  de  ce  genre  ont  des  propriétés  amères  (|ui  rappellent  celle  de  nos 
Gentianées  indigènes.  La  plante  entière,  pour  les  espèces  annuelles  ;  les  racines, 
pour  les  espèces  vivacos,  sont  employées  en  décoction  dans  les  pays  où  elles  crois- 
sait. Aublet  cite  en  particulier,  dans  ses  plantes  de  la  Guyane,  le  Lisianlhun 
jmrpurescenSy  le  L.  alatus  dont  il  dit  s'être  servi  avec  succès  centre  les  ol>striic- 
tions  des  viscères;  les  L.  grandiflorus  et  L.  cœrulescens,  dont  il  compare  l'amer- 
tume à  celle  de  la  petite  Centaurée.  Martius  indique,  aux  mêmes  titres,  parmi  les 
espèces  du  Brésil,  les  L.  pendulus  et  L.  amplissimus,  Enfm,  d'après  Linné  fils, 
le  L.  chehnoîdes  passe  pour  un  purgatif  énergi({ue. 

AoBLET.  Plantes  de  la  Guyane  française,  II,  201-20)^.  —  Martius.  Hlanlœ  Drasil.,  U,^l, 
Ub.  171-178.  —  Grisebach.  Prodr.  (D.C.),  IX,  72.  Pl. 

USmAQlJE.     Voy.  Lysiiiaqie. 

USTER  (Marti2().  Médecin  et  naturaUste  anglais,  né  à  HadchlVe,  dans  le 
comté  de  Btickingham,  vers  1658,  mort  A  Londres  le  2  février  1711,  après  avoir 
été  successivement  élève  à  Cambridge,  maître  es  arts  (1658),  membre  du  colh^e 
de  Saint-Jean  (1660,  praticien  à  York,  membre  do  la  Société  royale  de  Londres 
membre  du  collège  des  médecins  de  Ix)ndres,  (1704),  médecin  en  second  de  la 
reine  Anne  (1709).  Martin  Uster  s'est  occupé  un  peu  de  tout,  d'histoire  naturelle, 
lie  médecine,  de  littérature.  Ses  recherches  sur  les  coquilles  sont  estimées;  la  re- 
lation d'un  voyage  qu'il  fit  à  Paris  en  1698  est  fort  intéressante  jiar  les  détails 
ninutieux,  les  anecdotes  qu'il  doime  sur  l'état  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie 
n  France,  à  l'époque  où  il  vivait.  Au  reste,  voici  la  liste  de  ces  ouvrages  : 

I.  Historiée  animalium  Angliœ  Tractatus  très.  I.ond..  1()78,  iii-i*.  Trad.  en  allemand  pnr 
iœxc,  1778,  in-8».  —  II.  De  fontibus  medicotis  Angliœ,  exercitatio  nova  rt  prior.  York, 
085,  inS*.  —  III.  De  fontibus  mvdicatis  Anglitv,  exercitatio^allero.  Lond.,  1684,  in-8«. — 
?.  Johannis  Gcedartii  de  Inscctis,  opns  in  mrthodum  redactum,  cum  uotalis.  î.nnd.,  1685, 
fk-9^.  —  V.  nistoria  conchyliorum.  Lond.,  1685-1693,  in-fol.,  2  vol.  —  VI.  Exercitatio 
maiomica,  in  qua  de  cochleis  maxime  terrestribus  et  limacibus  agitur.  I.ond.,  17flM7îl6, 
n-8*.  —  VII.  Sex  exercitaliones  médicinales  de  qui' usdam  morbis  chronicis.  Loiid.,  160i, 
I1-8».  —  VIII.  Kxercilalio  anntomica  altéra  de  bucdnis  fluviatilibus  et  marinis.   Accedit 
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le  centre  des  ef^pérancos,  des  joies  et  des  regrets  de  la  famille.  Les  poêles  TmiI 
entouré  d*an  tiiarme  singulier  et  l'ont  chanté  sur  tous  les  tons;  les  Ancieiis  |ttr- 
tageaient  cnire  lui  et  le  lit  nufitial  lectus  genialis  cette  sorte  de  piété  res[jec- 
tueuse  avec  laquelle  ils  envisageaient  tout  ce  qui  touchait  à  la  fécondité  humaine. 
Ces  aspects  de  la  question  «n'attirent,  mais  futilité  technique  m*eii  éloigne,  eljc 
reviens,  sans  tarder  davantage,  au  terre  à  teire  de  mon  sujet. 

liCs  Grecs  donnaient  des  noms  divers  aux  herceaux  do  leurs  enfants;  lanlotik 
les  appelaient  <r/âf>Y7,  à  raison  de  la  ressemblance  de  leur  forme  avec  celle  d'an 
na\ire;  tantôt  Xwvov,  parce  qu'ils  se  servaient  d'un  van  (vannu*)  ou  crible,  dans  h 
persuasion  que  ce  berceau  improvisé  était  pour  l'enfant  un  gage  assuré  de  ri- 
chesse. C'est  aussi  un  ordre  d'idées  analogues  qui,  à  Sparte,  faisait  du  bouclier 
inoccupé  du  père  un  berceau  pour  l'enfant,  contraste  gracieux  en  même  temps 
qu'espérance  virile.  Je  dois  dire  incidemment  que  le  clypeus  servait  d'une  iàçon 
plus  ordinaire  aux  ablutions  du  nouveau-né  ;  la  vingt-quatrième  idylle  de  Hiéo- 
crite  no  laisse  aucun  doute  sur  ce  point.  Le  bouclier  jouait  l'office  du  nurie4)alk 
des  babys  anglais.  Admirable  sim))lilication  de  la  vie  adaptant  le  même  objet  t 
dos  fins  très-diverses!  Cliez  les  Romains,  les  mots  cunœ,  cunabula^  cribrmnei' 
jirimaient  le  même  objet. 

Ia  forme  do  ces  berceaux  était  indiquée  par  leure  noms  mêmes.  Elle  Tariât 
beaucoup  et  l'on  en  retrouverait  encore  aisément  tous  les  types,  si  on  lesrechff- 
chait  dans  les  diliorentes  ]>rovinces,  notamment  à  la  campagne.  Le  berceau  figuré 
par  Antony  Hich  d'après  Lambecius  {Dict.  des  antiq,  romaines  et  grecques.  Paris, 
1861,  p.  !2i4)  et  celui  dont  le  dessin  a  été  emprunté  par  Jean  AlstaqAe 
(Disseriatio  physiologica  de  Lectis,  subjicilur  ejusdemde  Lecticis  veterum  dia- 
tribe, Amstclodami,  1704,  p.  85),  est  constitué  par  un  carré  de  bois  servant  de 
support  monté  sur  deux  V  en  bois  réunis  par  des  tringles,  forme  qui  rappelle 
crllo  des  (baises  à  bascules  [roclîijig-chairs)  des  Américains  et  qui  indique  la  des- 
tination (le  ces  boRH^aux  à  servir  au  berçage.  Cette  tonne  se  retrouve  daiisinitl- 
(jues  pays.  EnHrelagiie,  on  se  sert  encore,  chez  les  |»aysans,  d'une  sorte  de  troui' 
([«'  ])yraniide  (piadraiiyuhure  renversé  dans  lequel  renfant  est  lacé  par  des  lisièn^ 
et  (pii,  monté  sur  deux  ares  eu  bois,  est  destiné  à  recevoir  des  mou>eniont< 
d'oseillation  laliValc.  Ces  l)ereeaux  légers  étaient  susceptibles  d'étiv  lortês 
d'un  endroit  à  Tiiulre.  IJartiioliu  (de  Puerj>.  Vel.,  [k  150)  en  a  li«>uré  unel 
l'a  eneadré  dans  une  scène  de  iamille.  Au  reste,  depuis  le  panier  d'osier  du 
paysan  jusqu'à  ces  ben^eaux  somptueux  pour  la  confection  desquels  l'art  énain' 
tontes  ses  d(''licatesses,  et  le  luxe  tontes  st^s  recherches,  il  v  a  une  variété  «h 
(piehpie  sorte  inlinie  de  berceaux  en  présence  desquels  rhy-iièn*?  ne  se  sent 
pas  eoniplét(^nient  désintéressée. 

L«'S  berceaux  pleins  sont  détestables  ;  ils  enij)risoinient  (huis  un  espace  étmii 
les  nii.isniesdes  déjections,  et  pour  peu  (jue  les  etdants  y  soient  plongés  un  p^i 
prolondénient,  ainsi  ([ue  la  sécurité  l'exige,  ils  y  vivent  dans  uneatuio>phère  nui- 
tnmint'e,  alors  inénie  cpi'on  les  entoure  de  la  propreté  la  plus  vigilante.  Letreillif 
d'osier  ou  I(S  tringles  |)lns  on  moins  orné(»s,  conviennent  mieux;  unegarnituu' 
d'étotle  snsce|)til)le  d'être  ehangi'e  concilie  le  donhie  iuttTét  du  re nouvel lenienl 
de  l'jiir  et  d(»  la  conservation  de  la  chaleur. 

La  literie  dn  berceau  doit  c^trc  aussi  simple  que  possible  :  une  jjailliisso  cii 
balh^  d'axoine  et  des  eonssins  de  nu'me  nature  en  lont  tous  les  frais.  Li  siiiipli- 
cih'  de  ces  accessoires  en  rend  le  renouvellement  l'acile  et  la  proprett*  \  troii\CM»ii 
/  iviit.  Oiianl  aux  dv;\\KeV  :\\\  ccMwertnres,  il  faut  <on^^^r,  clms  leur  di<|v>xiiifin. 
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ri  gnrnntir  le  double  inlc^nH  (Vune  légèreté  tros-grando  ol  d*iin  défaut  de  conduc- 
tibilité calorifique  ([ui  pornielte  au  nouveau-né  de  conserver  sa  chaleur  propre. 

La  ({uestion  des  rideaux  se  ))résentcra  plus  loin  à  propos  de  Thygiène  iiuspita- 
lière,  mais  ici  elle  peut  être  tratu*liée  aisément  ;  il  y  a  tout  avantage  à  en  environ- 
ner les  berceaux  ;  l'enfant  est  garanti  par  eux  contre  le  froid,  contre  la  lumière 
i|ui  aura  pendant  quelque  temps  sur  sa  vue  une  influence  agressive,  et  contre 
le  bruit  ;  mais  ces  rideaux  doivent  être  légei^,  disposés  de  façon  à  retomber  sur 
la  tringle  qui  les  supporte  et  à  disparaître  ainsi  à  un  moment  donné  ;  quant  à 
cette  liabilude  chère  aux  jeunes  mères,  qui  consiste  à  abriter  le  berceau  du  nou- 
veau-né sous  Tun  de  leurs  rideaux,  le  sentiment  la  protège,  mais  Thygièue  l'in- 
criniine  :  Tenfant  a  besoin  d'un  autre  air  que  celui  qui  est  souillé  par  les  éma- 
nations de  l'état  puerpéral. 

Si  nous  ajoutons  que  le  berceau  ne  saurait,  sans  inconvénient,  être  presque  au 
ras  du  sol  comme  cela  se  pratique  souvent,  et  qu'il  la  ut  sous  peine  de  faire  subir 
à  l'enfant  des  courants  d'air  froid  ou  une  humidité  malsaine,  l'élever  par  lui 
support  à  une  hauteur  de  1  mètre  environ,  qu'il  convient  de  le  placer,  par  ra|>- 
port  aux  fenêtres  ou  à  une  lumière  artificielle  fixe,  de  telle  façon  que  l'enfant, 
n'ayant  pas  le  jour  en  face,  ne  prenne  pas  des  habitudes  de  strabisme,  nous  aurons 
épuisé  ce  que  nous  avons  à  dire  sur  ce  {joint  d'hygiène  domestique. 

J'ai  eu  souvent  la  pensée  qu'il  serait  utile  de  mélanger  à  la  balle  d'avoine  qui 
constitue  la  paillasse  des  berceaux  un  cin(|uième  ou  un  sixième  d'un  mélange  de 
poudre  de  tan  et  de  charljon,  de  façon  à  absorber  les  gaz  des  déjections,  ou  a 
désodorer  les  licpiides  et  à  maintenir  ainsi  la  garniture  du  berceau  dans  un  état 
de  propreté  irréprochable.  Ce  moyen  serait  certainement  plus  sérieux  (jue  celui 
très  en  honneur  dans  certains  pays,  (jui  consiste  à  l'aire  coucher  les  jeunes  en- 
fants débiles  ou  lymphatiques  sur  des  sommiers  d'herbes  sèches,  odorantes  ou  sur 
du  fucus,  dans  l'espoir  de  les  fortifier  ou  de  les  soumettre  ainsi  à  des  vapeurs 
iodiques. 

Quand  les  nou\eau-nés  sont  dans  un  état  de  débilité  extrême,  et  surtout 
quand  ils  sont  n(-s  avant  terme,  il  faut  continuer  iK)ur  eux  l'incubation  utérine 
et  leur  donner  artificiellement  une  chaleur  que  l'inertie  de  leur  respiration  ne  leur 
permet  pas  de  dévelojïper.  Je  ne  connais  pas  de  pratique  plus  pernicieuse,  je  le 
répète,  que  celle  qui  consiste  à  placer  le  bercrau  sur  deux  tabourets  devant  une 
cheminée  contenant  lui  feu  vif.  liC  tirage  qui  appelle  l'air  des  portes  ou  des  fenêtres 
plonge  le  berceau  dans  des  courants  froids;  les  enfants  sont  grillés  d'un  coté  et 
gelés  de  l'autre,  et  de  là  un  enchahiemeut  plus  complet  de  la  ix^spiration  et  souvent 
une  mort  jirompte.  J'ai  vu  deux  jumeaux,  nés  à  sept  mois  et  qui,  bien  a>nslitués 
en  apjiarence,  ont  succombé  sous  l'influence  très-probable  de  cette  pratique  rou- 
tinière. Le  procédé  de  renveloppement  dans  la  ouate  vaut  infiniment  mieux,  mais 
il  ne  dis|>ense  pas  de  l'élévation  de  la  température  de  l'air  ambiant.  11  faut  songer 
en  ell'et  à  la  distince  énonne  qui  séj'are  les  oHdegiVs  <le  riiicubation  utérine,  des 
iO  ou  VI  degrés  (|uc  les  noineau-nés  trouvent,  pétulant  certaines  saisons,  dans  la 
chambre  maternelle.  Il  ne  faut  certainement  pas  la  franchir,  h's  besoins  de  la  vie 
êéjHirée  n'étant  pas,  nial«iré  riiu|)erfeclion  de  la  respiration,  ceux  de  la  vie  fœUde; 
inai.sil  faut  cependant  isoler  I  enfant  de  la  chambre  de  sa  mère  (|ui  ne  s'aceommo- 
fierait  jws  d'une  chaleur  de  ^0  à  ti8  degrés  et  \i\  maintenir  justpi'à  ce  qu'il  res- 
pire bien  à  une  teuqiératun;  a(>))r<K'Jiant  de  relle-Ki. 

I/*  froid  est  délétère  pour  les  nouveau-nés,  toiis  les  physiologistes  l'ont  senti  et 
l'un  des  plus  profonds  d'entre  eux,  ¥A\yii\n\s(Dr  l' influence  des  agents  physiquex  sur 
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la  vie)^  a  particuli&rcnient,  et  avec  raison,  insisté  sur  ce  point.  La  croisade  hygié- 
nique entreprise  récemment  pour  faire  rapporter  l'article  55  du  Code  cÎTil  relatii 
à  la  présentation  du  nouveau-né  à  la  mairie,  était  fondée  précisément  sur  le  senti- 
ment du  danger  ({ue  rinfluencc  de  Fair  froid  fait  courir  aux  enfants  naissants. 
On  a  rapporté  à  cette  cause  la  mortalité  effrayante  qui  pèse  sur  les  nouveau-nés 
en  Russie.  (Voy.  Yillermé  et  Milne-Edwards,  De  l influence  de  la  température ur 
la  mortalité  des  enfants  nouveau-nés.  Ann.  d'Iiyg.  l'*  série,  1. 111, 1850,  p.  2i9.) 
Cette  influence  délétère  du  Iroid  peut  s  expliquer  par  les  maladies  que  ^abaiss^ 
ment  de  température  fait  surgir  (la  pneumonie  par  exemple),  mais  elles*acciiseplm 
habituellement,  comme  chez  Tadulte,  par  une  asphpie  due  à  la  rigidité  contrac- 
turale  des  muscles  respirateurs.  Quoi  qu'il  en  soit,  le  danger  est  grand  dans  cer- 
tains cas  et  il  faut  s'ingénier  à  le  conjurer.  Dcnucé  (de  Bordeaux)  a  proposé,  il  yi 
quelques  années,  un  berceau  incubateur  à  l'aide  duquel  on  peut,  par  la  cireala- 
tion  d'un  courant  d'eau  chaude  dans  un  double-fond  en  zinc,  maintenir  oneten- 
pérature  déterminée  et  constante.  Cet  appareil  ingénieux  qui  devrait  être  dans 
toutes  les  Hateniités  est  destiné  à  sauver  bien  des  enfants  débiles  ou  nés  anri 
terme. 

La  question  du  berçage  est  annexe  de  celle  du  berceau.  Les  étymologistes  {mt 
dériver  ce  dernier  mot  du  latin  dégénéré  berciolus,  provenant  lui-même  de  veriere, 
tourner.  Si  cette  étymologie,  que  je  ne  garantis  pas,  bien  qu'elle  ait  pour  eUeTaQ- 
toritéde  Ménage,  est  exacte,  l'habitude  de  bercer  les  enfants  ne  serait  pas  nouvellf. 

Chez  les  Romains,  bercer  était  une  profession  qui  se  recrutait  dans  les  dm 
sexes.  Martial  cite  dans  une  de  ses  épigrammes  le  nom  d'un  certain  Charidème, 
auquel  il  applique  l'éfûthète  de  a  cunarum  motor  mearum  » ,  mais  la  mission  de 
bercer  était  plus  habituellement  con6éc  à  une  esclave  qui  prenait  le  nom  den- 
naria.  ]a  31 1  *  inscription  de  Grutcr  concerne  une  certaine  Rufme  qui  exerçait  ces 
fonctions.  Elles  otaiont  placées  sous  Tinvocatioii  d'une  déesse  particulière,  Dn 
Cnnina,  romme  nous  l'apprend  une  autre  inscription  du  même  auteur,  déesse  qui 
présidait  à  tous  les  soins  du  berceau  et  avait  de  plus  pour  mission  d'éloigner  les 
maléliccs. 

Les  berceuses  ont  aujourd'hui  disparu  et  le  cérémonial  immobile  des  (m^ 
a  seul  conservé  ce  fort  inutile  rouage  ;  mais  si  les  berceuses  en  titre  ont  et»'*  con- 
gédiées, les  berceuses  bénévoles  peu[>lent  le  monde  et  soumettent,  en  ses  débuts 
le  roi  de  la  création  à  des  oscillations  au  moins  inutiles. 

La  pratique  du  berçage,  comme  moyen  de  provoquer  le  sommeil,  a  été  l'objet 
de  récriminations  très-vives  (pii,  connue  de  raison,  l'ont  aidée  à  prospérer.  El.  en 
saine  raison,  on  ne  voit  guère  l'avantage  de  cette  habitude.  Non  pas  que  je  consi- 
dère l'action  de  bercer,  quand  elle  est  modérée,  comme  susceptible  d'altérer  tn-^ 
gravement  la  sauté  et  surtout,  ainsi  qu'on  le  croit  dans  le  vulgaire,  d'oblittw 
l'intelligence;  on  a  débité  bien  des  exagérations  sur  ce  point  ;  mais  il  est  |)osilif 
cependant  que  ces  oscillations,  quand  elles  atteignent  un  rhythme  et  une  dunV 
exagérés,  ne  sauraient  être  regardées  comme  entièrement  inolTensives  ;  d'aillenr* 
c'est  une  habitude,  et  des  plus  impérieuses,  et  cela  seul  suffit  pour  la  condanii!»T. 
J'ai  vu  (pielquefois  à  la  campagne  des  enfants  soumis,  dans  des  berceaux  construit? 
à  cet  effet,  à  drs  balaucenients  (jui  auraient  fait  éju'ouver  à  nu  adulte  les aiiî.'oisî^ 
du  mal  de  mer.  Est-ce  iiioffensif,  j'en  doute.  Kst-c<^  agréable  ?  L'enfant  m^hI  !•' 
sait,  et  mallieureusementil  uele  dit  [las.  Son  apaisement  n'est  pas  une  ^^p^>n«^ 
Kst-il  content,  est-il  dompté?  (Vov.  Ew/rp/.  fam.  sur  Vhiffjiène.  V  tMit.  P;»ris 
i869,  p.HO.) 
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Brouxet  a  été  un  des  rares  défenseurs  du  berçage  {EMai  sur  F  éducation  médi- 
emate  des  enfants,  Paris,  1754,  p.  i 20).  Il  y  a  vu  un  de  ces  procédés  de 
gymnastique  familiers  aux  anciens  et  un  moyen  de  faciliter  la  circulation  des 
fluides.  Ce  secours  est  étjuivoque  et  il  est  difiicilc  (Fadmettre  qu'ils  en  aient 
besoin.  11  suflit  d'avoir  assisté  aux  scènes  violentes  d'un  enfant  qui  ne  s'endort 
que  de  cette  liaiçon  pour  compi'endre  que  le  berçage  fait  en  réalité  plus  de 
mal  que  de  bien.  J.-J.  Rousseau  a  dit  un  mot  que  je  voudrais  voir  gravé  en 
lettres  d*or  sur  tous  les  berc>eaux  :  «  La  seule  habitude  quan  doit  laisser 
prendre  à  Venfant  est  de  nen  contracter  aucune,  »  (Œuvres  complètes. 
Compactes  Lefèvre,  Paris,  1839,  t.  IH;  Emile,  liv.  I,  p.  43.)  11  est  applicable 

berçage.  U  faut  donc  s'en  abstenir.  Les  violences  des  nourrices  merce- 
qui  engourdissent  les  enfants  chétifs  ou  exigeants  par  un  rhytbme  d'escar- 
polette à  toute  volée,  pratique  qui,  suivant  l'opinion  peu  suspecte  de  Brouzet 
liû-mcme,  peut  produire  chez  certains  enfants  des  troubles  digestifs,  notamment 
des  vomissements,  ressemblent  un  peu  à  cette  machine  tournante  dans  laquelle  les 
Carthaginois  faisaient  périr  des  malheureux  au  milieu  d'accidents  cholériques, 
et  à  celle  imaginée  pour  réduire  les  maniaques  frénétiques.  J'ai  l'habitude  de 
laîrc  river  la  tige  de  fer  qui  maintient  le  corps  du  berceau  à  son  support,  pour 
ériter  toute  indocilité  de  la  part  des  nourrices,  et  je  n'ai  jamais  vu  qu'il  parût 
manquer  quelque  diose  aux  enfants  qui  sont  privés  de  cet  exercice.  Ce  n'est  pas 
là  évidemment  un  des  Ix^soins  naturels  et  primordiaux  de  l'homme. 

Un  autre  inconvénient  est  d'assoupir  par  un  sommeil  factice  des  cris  dont  l'ex- 
pansion libre  est  un  avertissement  salutaire.  «  Peut-être  que  l'enfant  crie  de  faim, 
dit  à  ce  sujet  Laurent  Joubert,  comment  le  voulez- vous  endormir?...  L'apaiser 
ou  contenter  d'une  clianson,  c'est  une  pure  moquerie.  Je  voudrais  bien  sçavoir 
si  la  nourrice  ayant  bon  appétit,  en  lieu  d'une  soupe,  elle  serait  contente  et  bien 
satisfaite  d'ouïr  une  chanson  ou  de  danser  un  bransie  de  Qiampagne.  Quelle  fa- 
daise !  »  (Laurent  Joubert,  Erreurs  jiojmlaires  au  faict  de  la  médecine  et  régime 
de  santé j  Paris,  1578.)  Quant  à  ces  incantations  monotones  dont  les  nourrices  de 
nos  jours,  conune  les  cunariœ  de  Rome,  accompagnent  le  berçage,  je  n'y  vois 
d*autre  inconvénient  que  celui  d'une  liabitude  despotique,  mais  c'est  déjà  beaucoup. 

Je  ne  dirai  rien  des  berceaux  placés  verticalement,  sortes  de  hottes  dans  les- 
quelles en  certains  pays,  au  Canada  par  exemple,  les  femmes  trans|)ortent  les 
nouveau-ni's,  ou  des  berceaux  suspendus,  comme  ceux  usités  en  Finlande  et  que 
la  moindre  oscillation  met  en  branle;  nous  n'avons  rien  à  enviera  ces  habitudes, 
non  plus  qu'à  celles  des  Indiens.  Les  admirateurs  de  l'état  de  nature  invoquent 
ooroplaisammenl  en  faveur  de  ces  pratiques,  et  pour  jouer  un  mauvais  tour  à  l'hy- 
giène, la  vigueur  d'enfants  élevés  de  cette  façon  et  l'heureuse  conformation  de 
leurs  membres.  J'attends  les  statistiques  qu'ils  ont  recueillies  sur  ce  point. 

11.  HtgiLne  commu:ïe.  u  Gomme  on  fait  son  Ut  on  est  couché,  et  comme  on 
est  coudié  on  dort,  »  a  dit  la  sagesse  des  nations  ;  c'est  une  invitation  à  ne  pas 
dédaigner  cette  partie  de  l'hygiène  qui  importe  fort  au  maintien  de  la  santé.  En 
cette  matière,  les  influences  n'ont  pas  tant  besoiji  d'être  actives  pour  se  faire 
sentir  que  d  être  prolongées,  et  il  règne  là  comme  ailleurs  beaucoup  de  routine, 
bt-aucoup  d'incurie,  beaucoup  d'ignorance.  La  substitution  de  la  recherche  du 
luxe  et  du  bien-iHrc  à  celle  de  la  salubrité  l'ait  le  resle. 

U  est  toujours  intéressant  de  remonter  à  l'origine  des  choses  usuelles;  c'est  un 
délassement  de  l'esprit,  mais  il  n'est  pas  purement  spéculatif  :  le  présent  n'est 
pas  en  effet  la  quintessence  de  ce  que  le  passé  avait  de  bon  ;  il  lui  a  pris  un  peu 
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capricieusoment  des  choses  inutiles,  lui  a  laissé  des  choses  qu'il  eût  dû  lui  prendre, 
et  il  est  bien  rare  que  la  curiosité  qui  regarde  en  arrière  reste  complètement  im- 
productive. 

Je  ferai  grâce  au  lecteur  de  ces  couches  trop  primitives  dont  les  feuilles 
sèches  ou  les  toisons  d'animaux  faisaient  tous  les  frais.  Ces  habitudes  se  retron- 
vent  encore  parmi  les  peuples  de  l'Afrique  et  de  TOcéanie,  qui  attendent  que  la 
civilisation  les  tire  de  leur  torpeur  séculaire,  les  élève  en  dignité,  et  accroisse 
en  même  temps  la  sphère  de  leurs  besoins. 

Les  lits  des  Égyptiens  nous  sont  connus  par  des  bas-reliefs,  par  des  peintures 
et  aussi  par  des  descriptions.  Ils  paraissent  n'avoir  été  fermés  qu*à  une  des  extré- 
mités. Le  kaffass  ou  sommier  égyptien,  formé  par  des  pétioles  de  palmier  ent^^ 
lacés,  en  usage  encore  aujourd'hui,  parait  remonter  très-loin,  puisque  Porphyre 
en  donne  une  description  exacte. 

Les  lits  des  Assyriens  et  des  Hébreux  ressemblaient  par  leur  forme  à  ceux  des 
Égyptiens,  mais  le  luxe  présidait  déjà  à  leur  confection,  et  les  bois,  les  métaux 
précieux,  les  fourrures  y  étaient  prodigués  chez  les  riches. 

Cette  recherche  s'introduisit  de  bonne  heure  dans  les  mœurs  des  Grecs  et  des 
Romains,  et  chez  ces  derniers  elle  atteignit  les  dernières  limites  de  l'extravaganc^'. 
C'est  ainsi  queCarin,  au  dire  de  Vopiscus  (Hist.  Aug.,  I^es  quatre  tyrans,  III),  fil 
confectionner  pour  sa  femme  un  lit,  fabriqué  avec  deux  dents  d'éléphant  longues 
de  10  pieds,  et  que  Néron  dépensa  pour  le  même  but  400,000  sesterces  (ciniroB 
840,000  francs),  faste  qui,  pour  le  dire  eu  passant,  a  excité  naguère  Témulation 
du  sultan,  dont  le  lit  laisse  derrière  lui  en  magnificence  ceux  de  Carin  et  de  Néiuo. 

Une  première  question,  qui  offre  un  intérêt  archéologique  réel,  est  celle-ci  : 
les  anciens  connaissaient-ils  les  alcôves?  On  ne  saurait  en  douter.  On  en  a  troaw 
dans  la  villa  Hadriani,  à  Pompéi.  Au  diro  de  Breton  {Pompéia,  p.  282),  onre»- 
coutro  souvent  dans  les  maisons  de  cette  ville  (celle  de  Castor  et  Pollux  est  dans 
co  cas)  des  denii-alcùves  ou  onl'oiiccincnts  ménagés  dans  le  mur  pour  loger  le 
dossier  du  lit,  mais  telle  no  paraît  pas  avoir  été  cependant  la  disjK)sitioii  gt'iw*- 
raie.  L'alcùvc  (du  mot  espagnol,  ou  plutôt  arabe,  alcoba,  chambre  à  couclieri  a 
de  nombreux  inconvénients,  et  il  est  à  désirer  que  l'habitude  s'en  perde.  Elif 
cil  conscrit  en  effet  une  atmosphère  dont  l'air  se  renouvelle  difficilement»  où  b 
lumière  n'a  guère  accès  et  qui  est  un  foyer  d'humidité  et  de  miasmes.  Une  porte 
placée  dans  le  fond  peut  seule  atténuer  ces  inconvénients,  mais  encore  persislenl- 
ils  en  grande  partie.  Les  alcôves  ou  ruelles  dans  lesquelles  les  Mécènes  du  <lis- 
septième  siècle  recevaient  les  beaux  esprits  avaient  au  moins  l'avantage  de  pro- 
portions spacieuses  qui  sont  inconnues  aux  nôtres.  Le  lit  ne  saurait  baigner dait 
un  air  trop  pur  et  trop  renouvelé. 

L'exclamation  de  Hamazzini  à  propos  des  alcôves  est  celle  d'un  hygiéniste  crvn- 
vain<Mi  <(  quem  qrarein  odorem  exhalent  cellulœ  hujus  jnodi  nonnit  medici  mi^ 
pedcs  immittunt  ad  œgros  mane  inviseytdos  !  »  Oui  certes,  les  deux  vers  si  connu* 
du  Lutrin  résument  le  lit  le  plus  antihygiénique  : 

Dans  le  réduit  obscur  d'une  alcôve  enfonct^e, 
S'élève  un  lit  do  plume  à  grands  frais  aniassôo. 

(Le  Lutrin,  chant  \.] 

Les  Romains  classaient  leurs  lits,  suivant  leur  d«\stination,  ou  :  lecti  nthicu- 
lares  {œ  sont  les  seuls  dont  nous  ayons  à  nous  occuper)  ;  lecti  tricliniares  \cc 
sont  les  lits  de  tuWe)  *,  lecti  funèbres^  lecti  pensiles  (ou  lits  portatils),etc. 
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Leurs  lits  étaient  élevés  ;  ou  y  inoutail  pai*  des  escabeaux  {scamtia).  Le  Virgile 
du  Vatican  contient  une  figure  du  Ul  nuptial  (lectus  yenialis)  de  Didon.  On  y 
montait  par  un  scamnum  de  huit  marches,  placé  à  rextréniité  du  ht  opppsée  au 
chevet,  ils  avaient  la  ibrnic  d'un  de  nos  solas  avec  dossier  élevé  (pluteus),  et  un 
montant  (anaclinlerium)  servant  de  clievct.  Quelquefois  il  y  avait  aussi  un  mon- 
Uni  au  pied,  mais  cette  disposition  était  moins  habituelle.  La  composition  des 
objets  de  couchage,  ou  stragula,  très-simple  dans  le  principe  puisqu'ils  se  rédui- 
saient a  des  nattes  tressées  ou  à  des  culcita  ou  matelas  de  paille  et  de  feuilles, 
oonmic  nous  l'apprend  Varron,  se  compliqua  bientôt  de  matelas  de  laine  teints 
des  plus  riclies  couleurs,  quelquefois  môme  de  pourpre,  comme  ceux  dont  se  van- 
tail k  Êistueux  convive  de  Tnmalcion  (Salyricon  XXXIH,  p.  19);  des  lits  en  plu- 
mes d'oie  d'Ég}'pte,  des  fourrures  luxueuses,  des  amphitapœ  ou  étoffes  velues 
des  deux  côtés  qui  servaient  en  même  temps  ù  amollir  la  couclie  et  à  défendre  du 
liroid,  montraient  que  les  Romains  avaient  fait  du  chemin  dans  la  redierche  du 
Jiieu-ètre  depuis  Cincmnatus  et  Catou. 

t  Au  moyen  âge,  les  hts,  dit  M.  Ghéruel,  étaient  d*uno  grandeur  démesurée. 
(iua:id  ils  n'avaient  que  6  pieds  en  carré,  on  les  appelait  couchettes;  lorsqu'ils  en 
avaient  i2,  on  les  nomnmi  couches.  Ils  se  plaçaient  sur  une  estrade.  Des  familles 
entières  y  trouvaient  place.  Il  ne  iaut  pas  en  cherclia*  seulement  la  raison  dans 
Tcconomie.  Les  chevaliers,  accoutumés  à  partager  leur  tente,  leur  lit  et  leur  table 
avec  leurs  frères  d'armes  pendant  leurs  campagnes,  ne  se  refusaient  pas  pendant 
rhivcr  à  les  recevoir  dans  leurs  châteaux  avec  la  même  confiance  et  la  même  sim- 
plicité. L'amiral  Bonivet  couchait  souvent  dans  le  même  lit  que  François  1'%  qui 
l'appelait  son  frère  d'armes.  Coucher  ensemble  était  la  plus  insigne  marque  d'a- 
mitié et  de  confiance  que  l'on  put  se  donner.  Après  la  bataille  de  Dreux,  en  1562, 
François  de  Guise  partagea  son  lit  avec  son  prisonnier,  le  prince  de  Coudé.  Les 
lits  devinrent,  par  les  draperies  qui  les  décoraient,  un  des  principaux  ameuble- 
Qieuls.  Les  pauvres  gens  les  garnissaient  de  serge  ou  de  toile  ;  les  riches,  d'étoiles 
de  soie,  de  damas  et  de  velours.  11  y  avait,  au  dix-septième  siècle,  des  lits  à  fange 
^  à  la  duchesse,  à  la  polonaise  et  à  la  turque.  Les  lits  à  balustrade  étaient  une 
marque  d'honneur  réservée  aux  souverains,  aux  princesses  el  aux  très-grandes 
dames.  »  (A.  Chéruel,  Dictionnaire  des  institutions,  mieurs  et  coutumes  de  la 
France,  Paris,  1855,  p.  670.) 

De  nos  jours,  les  lits  sont  rentrés  dans  des  proportions  plus  raisonnables,  et 
ik  ont  d'ordinaire  2  mètres  de  longueur  et  de  l'^jSO  à  1™,85  de  largeur.  Leur 
hauteur  est  variable  suivant  la  composition  de  la  garniture,  mais  dans  les  modèles 
modernes  elle  tend  à  s'abaisser.  La  substitution  du  fer  au  bois  dans  la  cout'ection 
des  lits  a  réalisé  un  immense  progrès  au  point  de  vue  de  la  ])ropreté  el  de  la 
salubrité.  L'h\giène  uosocomiale  eu  a  plus  profité  que  l'hygiène  doujestique,  niaib 
celle-ci  eu  a  recueilU  néanmoins  un  profit  réel:  grâce  au  ier,  lair  a  circulé 
plus  librement,  et  celte  génération  immonde  de  para^fites,  qui  éUiit  le  fléau  des 
anciennes  chambres  ù  coucher,  a  trouvé  là  une  entrave  (|ue  la  découverte  des 
|ioudres  insecticides  est  venue  rendre  plus  complète.  J'ignore  l'histoire  de  cette 
substitution  si  importante  an  point  do  vue  de  Ihygiène,  mais  je  suppose  t[ue  le 
signal  a  du  eu  venir  de  l'Aniéncpie  on  de  rAugîelcrre,  p:iys  duns  lequel  le  fer 
rcmi'lace  le  bois  pour  nue  foule  d'usages  domestiques. 

La  paillasse  et  le  lit  de  plumes  sont  en  train  d'aller  rejoindre  les  bois  de  lit,  et 
rhygiène  ne  leur  donnera  pas  un  regret.  Sans  doute  une  paillasse  dont  le  contenu, 
fuit  de  paille  de  froment  ou  de  feuilles  de  maïs,  est  remué  tous  les  jours  et  renou- 
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velé  fréquemment,  n*a  d'autre  inconvénient  que  de  remplir  la  chambre  de  pous- 
sière, mais,  dans  des  conditions  opposées  (et  ce  sont  les  plus  communes),  eUe 
devient  un  réceptacle  d'humidité,  de  mauvaises  odeurs  et  de  parasites  ;  de  plus, 
lu  paille  se  tasse  ;  le  plan  de  sustentation  devient  irrégulier  et  dur,  et  le  sommeil 
est  ditlicile  dans  ces  conditions,  même  pour  les  gens  les  moins  délicats. 

Le  ht  de  plumes  (xv}vo7rXovpioera)  ne  vaut  pas  mieux.  Schenkius,  Baillou,  Fores- 
tus,  Alexandre  de  Tralles  surtout  (lib.  LX,  cap.  iv),  ont  fait  ressortir  les  inoonré^ 
nients  des  lits  de  plume  pour  les  néphrétiques,  les  calculcux  dont  ils  cdiauffent 
les  reitis  :  «  Quoniam  istœ  nenipe  renés  vaille  calefaciunt,  »  et  reconnaissent 
que  les  gens  sains  eux-mêmes  feraient  bien  de  s'en  passer.  La  diffîculté  de  net- 
toyer les  lits  de  plume  est,  après  leur  mollesse,  leur  inconvénient  principal.  Oh 
frémit  quand  on  songe  que  des  générations  peuvent  se  transmettre»  sans  que  k 
contenu  on  ait  été  changé,  des  lits  de  plume,  réceptacles  impurs  de  toutes  es- 
pèces de  miasmes.  L'aptitude  de  la  plume,  comme  de  la  laine,  à  s'imprégner  d» 
contages,  est  encore  une  raison  de  suspicion  de  plus.  Il  y  a,  du  reste,  des  pe^ 
sonnes  qui  ne  peuvent  coucher  sur  un  lit  de  plume  sans  éprouver  une  agiUtioR 
insolite,  due  peut-être  au  défaut  de  conductibilité  électrique  de  cette  sidistâDoe. 
Il  y  a  une  trentaine  d'aimées,  les  journaux  de  médecine  enregistraient  le  faitd'nn 
asthmatique  qui  était  pris*  invariablement  d'un  accès  quand  il  couchait  daiis  od 
lit  garni  de  plume. 

Le  sommier  élastique,  plus  propre,  plus  aéré,  conservant  avec  sa  souple» 
])rimitive  l'uniformité  de  la  surface  de  sustentation,  tend  à  entrer  dans  leshibi* 
tudes  de  toutes  les  familles  aisées.  Il  en  est  de  trois  sortes  :  i®  le  sommier  à  res- 
sorts métalliques  en  spirale:  2°  le  sommier  Tucker,  constitué  par  des  Innles 
minces  de  bois  fixées  sur  une  corde  rigide  par  des  ressorts  ;  S"  les  sommiers  ita 
lestpiels  l'élasticité  est  produite  par  des  arcs-boutants  en  fer  munis  de  baudes  de 
caoutchouc . 

IjC  premier  est  lo  plus  employé.  Coni|)Oséde  substances  iiialtéi*ablos,  n'offrant 
nulle  prise  aux  parasites,  d'une  réparation  facile  (juand  après  un  long  usage  les 
ressorts  ont  lléchi,  ce  sommier  entre  de  plus  en  plus  dans  les  habitudes  domes- 
tiques. Le  sommier  Tucker  est  moins  usité,  quoiqu'il  ait  aussi  sa  valeur.  Le  som- 
mier à  ressorts  de  fer  et  de  caoutchouc  est  d'une  simplicité  séduisante,  et  il  pcp 
met,  chose  importante  au  i)ointdc  vue  de  l'économie,  de  ne  faire  intervenirqu'un 
seul  matelas.  J'ai  expérimenté,  il  y  a  dix  ans,  à  l'hôpital  de  Cherbourg,  un  som- 
mier de  ce  gcine  dont  le  modèle  avait  été  proposé  au  ministre  de  la  marine,  b 
])aillasse  y  était  remplacée  par  un  système  élastique  composé  de  sei/e  art^s-bou* 
tautsen  fer  formés  de  deux  montants  garnis  î\  leur  partie  inférieure  d'un  men- 
tonnet  sur  lequel  s'ada|)tait  une  forte  bande  de  caoutchouc.  Ces  an-s-boataiit? 
étaient  disposés  quatre  |)ar  quatre;  ils  s'accrochaient  par  en  haut  à  un  cadn  fk 
feuillard entre-croisé  sur  lequel  portait  le  matelas,  et  s'appuyaient  cubas,  parlom 
caoutchouc,  sur  une  tjingle  de  fer  ménagée  à  cetenet.  Le  poids  fin  corps  tai^iit 
lléchir  les  bandes  de  caoutchouc,  et  lélasticité  se  produisait  ])ar  ce  mécanisme 
J'ai  trouvé  ce  sommier  excellent,  et  le  témoigna^'e  des  malades  qui  1  ont  expt'ri- 
nieiité  dé[)osait   en  sa  faveur  ;   le  seul  reproche  ipi'on  put   lui  adresser  était  de 
laisser  entre  le  fond  du  lit  et  le  matelas  un  espace  vide  que  traversait  lair.  ol 
par  coiisé(pient  d'exposer  les  malades  à  se  refroidir  pendant  l'hiver,   mii>  »( 
inconvénient  peut  être  nias(pu'  |)ar  un  supplément  de  couvertures,  et   |rndant 
l'été  l'avantage  hyi^néniqne  de  eette  circulation  d'air  serait  incontestable.  Jm'i'i 
pati  su  (jue  ce  Ut  ail  élê  ;vAo\A^% 
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La  ffucstion  des  matelas  {culcitùy  stragula,  instrata)  oDre  aussi  un  certain 
int^*rôt  hygiénique.  Les  lits  des  anciens  ne  furent  primitivement,  co^lmc  je  l'ai 
dit,  que  des  couches  d'herbes  et  de  feuilles  sur  lesquelles  ils  étendaient  quel- 
quefois des  étofles  diverses  et  des  iburrures.  Les  stragula  comprenaient  Tensem- 
ble  des  garnitures  du  lit  ;  on  leur  donnait  aussi  quelquefois  le  nom  de  toralia. 
Le  matelas  était  parfois  remplacé  par  des  fourrures  ou  des  tapis  étages  les  uns 
sur  les  autres  et  débordant  de  chaque  côté  les  extrémités  du  ht.  Un  lit  étrusque 
représenté  sur  un  sarcoj)hnge  en  terre  cuite,  trouvé  dans  un  tombeau  à  Gcrvelri 
et  placé  dans  le  musée  grégorien  (voy.  Mag,  pittoresque,  1865,  t.  XXXIll,  p.  384) 
montre  ce  genre  de  garniture.  Un  autre  lit,  figuré  dans  une  peinture  du  mémo 
musée,  offre  à  Thygiène  archéologique  un  intérêt  réel  en  ce  sens  que  le  cliàssis 
ioférieur  du  lit  sur  lequel  repose  le  mateles  est  formé  de  bandes  de  métal  entre- 
croisées en  losange  ;  c  est  sans  doute  là  le  premier  essai  de  Tapplication  du  fer  à 
la  confection  des  garnitures  intérieures  du  lit.  Une  peinture  égyptienne  ûgm'ant 
le  tombeau  de  Hamsès  II  représente  un  matelas  fortement  rembourré  recouvert 
d'une  étoffe  violette  parsemée  d'étoiles  brodées  ;  mais  ou  ne  peut  faire  que  des 
conjectures  sur  la  matière  dont  il  était  rempU.  Sénèque  prie  de  matelas  assez 
durs  pour  ne  pas  prendre  Tcmpreinte  du  cor[is.  S'agissait-il  de  culcita  fortement 
garnis  ou  de  matelas  élastiques  ?  En  tout  cas  le  matelas  se  confondait  avec  la 
paillasse.  Le  stragulum  de  tous  les  lits  antiques,  dont  le  dessin  nous  est  par>'enu, 
le  compose  d'une  seule  pièce  appliquée  directement  sur  le  châssis.  Une  peinture 
de  Pompéi,  rapportée  par  A.  Uich  [op.  cit.,  p.  211,  art.  Culcita),  donne  une  idée 
de  cette  disposition.  C'est  im  lit  bas,  à  deux  montants  pleins  verticaux,  tout  à 
fait  semblable  à  l'un  des  modèles  de  nos  lits  modernes  on  fer. 

Chez  les  anciens  les  matelas  étaient  garnis  de  diverses  manières  ;  on  appelait 
iomentum  la  substance  qui  les  remplissait.  C'était  tantôt  de  la  paille  de  froment, 
du  foin,  des  feuilles  de  palmier,  des  plumes  de  poules  ou  d'oies  (Alstarphii 
dissertatio,  p.  57),  des  aigrettes  de  roseaux  (ex  coma  anindinum),  Suétone 
{Histoire  des  douze  Césars)  raconte  que  Drusus,  privé  d'aliments  vécut,  neuf 
jours  en  mangeant  le  tonientum  de  son  matelas  fait  de  roseau  ou  de  gnaphalium. 
{Voy.  Marins  Grapaldus,  De  jmrtibus  œdium  Parinae,  1516,  lib.  Il,  p.  98.) 
Quelquefois  on  le  garnissait  de  poil  de  lièvre,  de  duvet,  de  chardon  à  foulon,  etc. 
Le  matelas  d'Héliogabale  était  boum';  de  duvet  de  perdrix  (plumœ  perdicum 
9ubalares),  et  il  en  changeait  fréquemment.  D'autres  empereurs,  au  conti*aire,  se 
piquaient  d'une  austérité  antique  et  couchaient,  comme  Louis-Philippe,  sur  des  lits 
bas  et  durs  ;  mais  c'était  le  petit  nombre.  Les  anciens  cliangeaient,  du  reste,  de 
matelas  suivant  la  saison;  l'hiver  ils  préféraient  le  matelas  de  plume,  l'été  celui 
de  laine  et  de  coton  (culcitra  gossypio  repleta).  Je  n'ai  vu  indiqué  nulle  part  les 
matelas  de  crin. 

Les  matelas  et  les  coussins  à  air  ])araissent  d'invention  toute  moderne,  il  n'en 
est  rien;  c'est  encore  du  vieux  neuf.  Les  Honiains  se  servaient  de  coussins  et 
peut-être  de  matelas  de  cette  nature  u  Culcilram  c  corio  ventosis  foUibus  (cha- 
lumeau) spiritu  lumefactam  ad  cubitum  substemunt.  »  (Marins  Grapaldus,  op. 
cit.,  lib.  II.  Cubiculum,  p.  98).  »  \a\  moi  fui  Us  Hgniiiait  coussin  à  air  et  tirait 
sou  origine  de  cette  pratique.  On  sait  la  facétie  d'Héliogabale  qui  invitait  des  gens 
à  dîner,  les  faisait  asseoir  sur  des  ('oui^sius  vides  et  |)renait  plaisir  a  les  voir  rouler 
sous  la  Uible  (piaud  on  distendait  brusquement  a^s  cou.ssins  avec  de  l'air. 

Le  crin,  la  laine,  l'air  et  des  substances  végétales  diverses  sont  actuellement 
les  moyens  à  l'aide  desquels  on  distend  les  matelas.  Le  crin  vaut  mieux  que  la 
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liiitic,  il  est  pins  proitrc,  se.rcsoud  moins  cii  poussière  et  do  plus  il  a  Tavaulagr, 
fort  appivcié  ])ar  rhy^iètio,  de  s'imprégner  moins  faciloniciit  des  miasmes  afii 
los(piels  il  est  on  contact  ;  enfin  il  se  tasse  moins,  d'oîi  une  condition  de  moiudR 
dureté  et  de  plus  grande  uniformité  du  plan  de  sustentation,  lies  matelas  à  air 
réuniraient  toutes  les  conditions  favorahlos  si  renvelop|>e  restait  toujours  imper- 
méable et  si  leur  prix  était  moins  élevé.  Diverses  substances  végétales  soutéf;al^ 
ment  utilisées  dans  le  même  but.  Nous  avons  ])arlé  plus  haut  de  la  balle  d  aToint: 
(réservée  pour  les  sommiers  d*enfant),  de  la  paille  des  céréales.  Les  feuilles  ck 
maïs  déchirées  dans  le  sens  de  leur  longueur  et  réduites  en  lanières  minces  rem- 
plissent très-bien  cet  oilice.  Il  en  est  de  même  de  diverses  algues  et  fucus  :  lecriu 
végétal  n*est  autre  chose  (pie  Tune  de  ces  plantes.  Nérat  {Dict.  en  60  vol.,  art. 
Matelas  y  t.  XXXI,  p.  137)  inditpie  comme  pouvant  fournir  un  coucher  sain  et 
connnode  :  les  tiges  des  Festuca  ovina  et  Glauca  L.,  le  Poa  crislala,  le  duvet  dr 
ra(K>cyn  à  la  ouate  (Apocynum  syriacum  L.),  la  soie  des  fleurs  de  la  liiuu^reUe 
(Eriophorum  polystac/noti),  les  barbes  soyeuses  du  Stipa  pennata.  Peut-être  Je 
libres  ligneuses  (|ui  enveloppent  la  noix  de  coco  (Cocos  nucifera)  constitiM* 
raient-elles  aussi  une  boime  garniture  de  matelas. 

«  Les  matelas,  dit  judicieusement  Mérat,  demandent  pour  la  santé  un  entretia 
]tres(}ue  continuel  réclamé  aussi  par  1  économie.  On  devrait  chaque  matin,  avaul 
de  laire  le  lit,  les  exposer  quelques  beures  à  Tair.  Cette  simple  précaution  éviterai 
bien  des  inconvénients  cjui  résultent  de  son  oubU,  et  dont  le  moindre  est  l'odiHir 
désagréable  cpie  le  lit  et  la  cbambre  conservent.  Tous  les  ans  il  faut  faire  rebattu 
les  matelas  et  lessiver  la  toile;  mais  cette  opération  mériterait  d'être  faite  avec 
plus  de  soin  qu'on  n'y  en  apporte  ordinairement.  On  devrait,  après  avoir  cardé li 
laine,   la  laisser  exposée  plusieurs  jours  au  grand  air  pour  laisser  écliapper  le» 
miasmes  et  les  odeurs  (prelle  contient  au  lieu  de  la  replacer  de  suite  daiv  h 
toile  de   minière  à  resservir  dès  le  même  jour.  Toutes  les  laines  devraient  «Hn. 
ijattu(îs  ù  la  ba;^ nette  avant  le  cardiige,  ce  (pi'oii  nr  fait  (pi'à  la  très-virillc  bii» 
(pli  l'U  a,  à  11  vérité,  pins  besoin  (jiie  la  neuve.  Kniin  les  matelas  de  trop  vii-ilk 
lain<î  briséi',    pelotonnée,  devraient  être  mis  an  rei)nl,  |>arce  ([u'ils  ne  loiil'jui 
des  galettes  iidornies  et  duies.  m  (Loc.  cil.,  p.  17)8.) 

A  [{onie  les  ouvriers  (pii  l'abriipiaieiit  les  matelas  s'ajjpelaient  stra*fHlarii;\\y 
fonnaieiit  une  eoiporalion  et  avaient  un  collège.  L'hygiène  prnlcssiomielle  lUl 
[>en  a\aneée  eliez  les  aiuiens,  el  nous  ne  savons  s'ils  étaient  exjmsés  aux  iwdk's 
accidents  cpie  les  ouvriers  de  laniènie  catégorie  chez  nous.  (Voy.  MATtïA>siEKsi 

Les  anciens  rempla(:aient  souvent  les  jnalelas  par  des  rourrnre>.  (>ll^•^^l"l 
Onercy  étaient  parlienlièrenienl  estimées.  (Montl'aucon,  AntUm'iU'  evplujutt, 
1710,  vol.  III,  l"^''  pari.,  p.  1(17.)  Ils  attribuaient  de  graves  inœnvéniorils  à 
qnel(|ues-nn(^s  d'entn'  elles,  (l'est  ainsi  (pi'ils  cro\aient  (pie  les  peanx  de  cIk^t« 
j)oiivaient  j)ro(lnin'  l'épilepsie.  (I).  W.  Trilleri  Diasertalio,  p.  1)0.)  llij»|HHi;il«"i 
Carlins  Anrelianus  se  sont  donné  la  peine  de  discuter  el  de  combattre  celle  op!iU"i: 
qui  ne  valait  guère  de  pareils  jouteurs. 

Ix^s  oreillers  {culcitra,  pulvinaria)  complèlenl  le  plan  de  siistenUition  du  ht- 
Onehpies  d(\ssins  de  lits  égyptiens  et  étrus(pies  montrent  que  les  oreillers  éfaieul 
souvent  renij)laeés  par  une  boiirnire  pins  lorle  de  rextrémité  du  .«//•af/i//«/«  «jui 
corj'espondait  à  la  tèle.  On  a  Innivé,  à  Poinp/i,  des  lils  de  pierre  destins  vpi- 
semhlablenienl  à  des  ]:aiivres  on  à  des  esclaves,  et  présentant  un  seuil  en  imnw- 
nerieponrla  tête.  (Voy.  lîrelon,  /Wi/>em,  p.  "il '2.)  Mais  le  pins  habilnell.im-nt-ii 
.se  SCI  vait  de  coussins  de  Vmww^  oV,d'v3is^KHt  dilVt'rents  (jui  s'appuyaient  sur  le  do>>i'' 
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ou  anaclinterium.  (Voy.  A.  liicli.,  p.  30.)  J'ai  dit  plus  haul  de  quelles  matières 
étaient  gonflées  ces  coussins,  qui  étaient  quelquefois  des  coussins  à  air.  V oreiller 
de  plumes  j  très  en  usage  chez  nous,  est  certainement  tout  ce  qu'on  peut  imaginer 
d'antihygiénique.  Les  taies  éblouissantes  de  propreté  dont  on  les  recouvre  cachent 
leur  sordidité  intérieure,  et  leur  mollesse,  en  môme  temps  que  le  peu  de  conduo- 
tibilité  calorifique  de  leur  contenu  entretiennent  vers  la  tête  un  afflux  congeslif 
dont  les  conséquences  peuvent  être  fort  graves.  Le  nombre  des  apoplexies  et  des 
méningites  fomentées  par  cette  cause  est  plus  considérable  qu'on  ne  le  croit.  Les 
oreillers  de  balle  d'avoine,  de  crin,  et  les  oreillers  à  air  devraient  remplacer  défi- 
nitivement les  oreillers  de  plume. 

Les  enveloppes  immédiates  du  corps  pendant  le  coucher  sont  les  draps  y  les  cou- 
verlureSy  les  edredotis  et  les  rideaux. 

Les  draps  de  toile  étaient  inusités  chez  les  anciens,  comme  Tétait  le  Unge  de 
corps;  j'ai  trouvé  cependant  dans  YOdyssée  un  passage  qui  montre  que  les  [)nnces 
au  moins  se  permettaient  quelquefois  cette  mollesse.  Au  moment  où  Ulysse  laisse 
àlcinoos  pour  s'embarquer,  «  les  rameurs,  dit  le  poëte  grec,  emportent  des  cou- 
vertures et  des  tissus  de  lin  pour  que  le  héros  goûte  un  inaltérable  sommeil 

Ulysse  s'embarque  et  s  étend  en  silence  sur  cette  couche  moelleuse.  »  (Ilomcre, 
Œuvr.compl.y  trad.  Giguet;  Odyssée,  chant  XllI,  p.  492.)  Chez  nous  les  draps 
de  lit  sont  de  toile  ou  de  coton  ;  les  premiers  conviennent  particulièrement  pour 
l'été  à  rai!^on  de  leur  fraîcheur,  les  seconds  doivent  être  réservés  pour  l'Iiiver. 

Les  draps  sont  au  couchage  ce  que  la  chemise  est  au  costume,  c'est  une  condi- 
lion  de  préservation  pour  la  literie,  de  propreté  et  par  conséquent  de  salubrité. 

Cliez  les  Grecs  les  couvertures  étaient,  dans  le  princi|)e,  des  fourrures  de  chèvre, 
de  mouton,  ou  de  IxHes  fauves.  C'est  ainsi  qu'Homère  nous  montre  Télémaque 
•  enveloppant,  pour  passer  la  nuit,  «  dans  une  toison  moelleuse.  »  (Odyssée j 
chant  l'S  p.  362.)  De  même  aussi  les  Hébreux  se  servaient  de  peaux  d'animaux. 
Nous  lisons  au  livre  des  Rois  (cap.  XIX,  v.  15)  que  Michel  voulant  faNoriser  la 
fuite  de  David,  recouvrit /je//e  pilosa  la  statue  que,  par  subterfuge,  elle  avait  mise 
à  sa  place.  Varron  (De  lingua  latina,  lib.  V)  nous  apprend  qu'à  Rome  on  dési- 
gnait les  couvertures  d'une  manière  générique  par  les  mois  pallia  ^  operculum. 
Le  sagum^  ïamphimallum,  le  loral  étaient  des  couvertures  particulières  (ibid). 
Les  ampliilapœ  étaient  des  couvertures  velues  des  deux  côtés,  comme  sont  aujour- 
d'hui certaines  couvertures  de  voyage  et  dont  on  se  servait  pourrendreles  lits  plus 
moelleux  ou  pour  se  garantir  du  froid. 

Le  bien-être  et  riiygiène  sont  d'accord  en  même  temps  pour  réclamer  des  coj:- 
▼ertures  légères,  sauf  à  en  accroître  le  nombre.  Elles  intere(î|»tent  entre  elles  une 
couche  d'air,  mauvaise  conductrice  du  calorique,  et  réchauflent  sans  accabler  {ar 
leur  poids.  D'ailleurs  une  literie  de  ce  genre  peut  être  renouvelée  plus  souvent 
d'une  manière  partielle  et  la  propreté  y  trouve  son  profit. 

L'édredon  est  une  superlluilé  dangereuse.  C'est  une  mollesse  dont  on  doit  se 
passer;  son  plus  grand  inconvénient  est  de  rendre  singulièrement  impressionnable 
au  froid  ;  la  plume  d'eider  vrai  ou  fau\  qui  le  remplit  est  d'ailleurs  passible  des 
reproches  que  l'on  peut  adresser  aux  lits  de  plumes,  en  y  joignant  de  plus  l'en- 
combrement de  l'alcoNC  et  la  réduction  du  peu  d'air  respirabie  (|ui  s'y  trouve 
déjà.  Les  couvertures  légères  interceptant  entre  deux  doublt?s  une  couche  mince 
de  cette  soie  effilée  cpie  le  luxe  du  costume  cède  à  l'utilité,  i-emplit  le  même  ofljcc 
de  préservation  contre  lefriiid  et  avec  plus  de  légèreté. 

Les  rideaux  paraissent  n'avoir  |»as  été  employés  par  les  anciens.  Cette  question 
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délicate  des  rideaux,  qui  a  soulevé  Dieu  des  discussions,  sera  examinée  un  peu  plu? 
loin  à  propos  du  couchage  dans  les  hôpitaux.  Les  moustiquaires  étaient,  au  con- 
traire, usités  chez  eux.  C'étaient,  comme  encore  aujourd'hui,  des  ctofles  légère* 
qui  entouraient  le  Ht  et  préservaient  contre  les  agressions  des  moustiques.  Les 
Hébreux  (Uois,  X\,  28)  se  servaient  de  moustiquaires.  Les  Grecs  les  appelajcnt 
conopéea  (/'«vwTrsViv)  et  en  avaient  rapporté  Tusage  d'Égyple.  Propercc  et  Varron 
en  parlent  en  plusieurs  endroits  comme  d'une  habitude  romaine.  Sans  anticiper 
sur  ce  (jne  j'aurai  à  dire  plus  lohi  des  rideaux,  je  puis,  dès  à  présent,  les  incri- 
miner dans  riiygièue  domestique.  Ce  n*est  pas  impunément,  en  effet,  (|u*ils  créent 
dans  ralniosphèrc  déjà  trop  confinée  de  la  chambre  à  coucher  une  atmosphère 
circouscrile  et  stagnante,  et  qu'ils  constituent  autant  de  toiles  d'araignées  ten- 
dues à  tous  les  miasmes  et  à  toutes  les  émanations.  Il  faut  donc  éviter  iedijmkk 
contour  de  ces  quatre  rideaux  somptueux  dont  parle  le  chantre  du  Lutrin.  Le 
sybaritisino  et  la  santé  ont  généralement  des  intérêts  diveigeiits. 

Kn  hygiène  le  lit  vaut  par  lui-même,  c'est-à-dire  par  sa  simplicité,  la  propreté 
scrujîuleuse  dans  laquelle  il  est  entretenu,  le  renouvellement  fréquent  de  la  literie, 
la  rigidité  sans  dureté  et  l'égalité  du  plan  de  sustentation,  mais  il  vaut  aussi  jv 
la  nature  de  la  chambre  dans  laquelle  il  est  dressé.  Et  à  ce  point  de  vue  riijinènf 
ne  peut  que  déplorer  les  conditions  habituelles  des  chambres  à  coucher,  mêmeda» 
les  familles  aisées.  (x!s  pièces  devraient  être  les  plus  spacieuses,  les  plus  aérées,  h 
plus  emoleillées  d'un  appartement;  ce  sont  d'ortlinairc  les  plus  rtroites,  les  plut 
encombrées  et  les  plus  obscures.  Le  salon  absorl)e  tout.  Nous  imitons  en  celi  h 
mœurs  des  Romains  dont  les  cuhicula  noctuma  étaient  extrômemenl  exigus  rt 
n'avaient  souvent  d'autre  ouverture  que  celle  qui  donnait  sur  rim/>/imifni  ou 
piscine  du  pi'ristylo,  ouverture  qui  donnait  en  même  temps  passage  à  l'air  et  à  li 
lumim».  H  est  vrai  que  les  poumons  des  Romains,  mis  ainsi  à  la  ration  congr» 
par  cot  ouiprisornioincnt  nocturne,  Irouvaiont  im  ample  dédonnnu«^'timent  djiiisia 
vie  active  et  au  gr.uid  air  (ju'iis  menaient  pendant  le  jour.  Cette  compcn>ation 
nous  maïupiodaus  nos  villes,  et  les  médecins  savent  par  expérience  ce  que  sont  le* 
trois  quaris  des  iluunhres  à  couciier  dans  les(|ueIlos  leur  ministère  les  conihrit. 
Tu  cubaiio  suffisant  pour  subvenir  d'une  manière  large  aux  besoins  de  la  n^^ 
ration;  les  uieublos  indispensables  et  rien  déplus;  nue  proiu^eté  minutieuse;  lê- 
loigneniput  des  linges  souillés  et  des  eaux  de  toilette;  une  cheminée  ouverte  pour 
établir  une  circulation  aérienne;  une  fermeture  pas  trop  hermétique  des  joints  de? 
fenêtres  et  des  portes;  un  renouvellement  assez  fréquent  des  peintures  et  de* 
papiei*s;  une  larjio  ouverture  des  fenêtres  et  des  portes  pondant  la  jouniée»^. 
toutes  les  iiùsque  Ietem[)s  la  rend  possible,  etc.;  tel  est,  dans  ce  qu'il  a  d'essentiel, 
le  prograujine  de  l'Iiygiène  d'une  chambre  à  coucher  convenablement  saine,  li 
faut  y  ajouter  aussi  une  exposition  qui  permette  l'accès  du  soleil.  On  sait  conifo 
les  chambres  à  coucher  des  appartements  parisiens  sont  mal  partagées  soii>  't 
rapport.  L'idée  (|ue  le  soleil  n'a  rien  à  y  iiiire  puisqu'on  ne  les  habite  que  la  nuit 
est  une  idée  fausse.  Un  proverbe  italien  dit  :  «  Là  où  le  soleil  n'entre  pa>.  le 
médecin  ejitre,  »  et  ce  proverbe  s'applique  aussi  bien  aux  chambres  à  coucher 
ipi'auv  autres;  il  faut  que  cet  infatigable  chimiste  en  visite  tous  les  coins,  qu'il  y 
brûle,  qu'il  y  oxyde,  qu'il  y  détruise  tout  principe  organique  et  s'oppose  à  tett* 
génération  immonde  des  moisissures  qui  cherchent  l'obscurité,  y  répandant  leor 
odeur  fade  et  y  dressent  des  embûches  sourdes  contre  la  santé.  Li  phvsiolode  «^î 
la  pathologie  nous  enseignent  que  dans  le  sommeil,  les  absorptions  des  malémui 
extérieurs  se  foui  avec  ç\us  A' ^çX\nv1.4;  raison  de  plus  pour  tacher  de  respirer  daib 
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une  atmosph^  salubre  et  renouvelée.  Et  que  sera-ce  quand,  aux  exigences  de  la 
nècanvamey  viennenl  s'ajouter  celles  de  la  \iegénéey  quand  Tincurie  et  la  néces- 
■té  86  donnent  la  tdoiie  que  fout  ailleui's  le  lu\e  et  la  vanité  et  transforment  les 
chambres  a  coucher  en  étoulfoii-s  malsains  !  On  pourrait  appliquer,  sans  cxagé- 
fBlion,  le  mot  de  Prin^Ie  à  Tair  des  chambres  à  coucher  :  u  Plures  occidit  quant 
gladius.  fi  Et  l'on  prisse  le  tiers  de  sa  vie  dans  une  pareille  atmosphère  ! ... 

m.  Htcièxe  iiospiTALiÈRK.  Le  couchage  des  malades  e.<t  une  des  questions 
d'installation  intérieure  des  hôpitaux  qui  olfre  le  plus  d'intérêt  pratique.  Le  prin* 
àpe  de  la  supériorité  des  petites  salles  sur  les  grandes  conmience  fort  heureuse- 
awni  à  prévaloir;  les  questions  de  cliaufl'age,  d'éclairage,  de  ventilation  des  salles 
approclient  d'une  solution  pratique;  il  n'y  a  donc,  au  point  de  vue  de  la  salubrité 
-dn  ooucliage  dans  les  hôpitaux,  qu'à  étuiher  le  lit  nosocomial  en  lui-mémo. 

L'hygiène  peut  ici  envisager  d'un  œil  pleinementsatisfait  le  progrès  qui  a  étéac- 
pli  depuis  le  siècle  dernier,  et  quand  on  compare  le  couchage  des  malades  dans 
hôpitaux  actuels,  à  ce  qu'il  était  autrefois,  on  a  Li  mesure  de  cet  accroissement 
progressif  du  respect  [)Our  la  souflrance  qui  est  le  meilleur  indice  de  l'éléxation 
croissante  du  sens  moral.  Le  rapiwrt  de  la  Conmiission  instituée  par  l'Académie 
des  sciences  en  1786  est  singulièrement  éloquent  en  ce  qui  concerne  l'amélioration 
an  couchage...  «  un  malade  arrivant  placé  souvent  dans  le  lit  et  dans  les  draps 
d*un  galeux  qui  vient  de  mourir...  la  gale  ainsi  perpétuée  à  l' Hôtel-Dieu...  les 
femmes  enceintes,  légitimes  ou  de  mauvaise  vie,  parquées  ensemble,  dans  la  même 
nlle,  et  couchant  trois  ou  ((uatre  dans  le  même  lit...  la  paille  des  lits  rarement 
changée  et  quand  elle  Tétait,  cette  opération  insalubre  se  faisant  au  mdieu  même 
et  la  salle,  et  y  dégageant  une  odeur  méphitique...  des  lits  de  {Kiille  réservés  dans 
chaque  salle  pour  les  agonisant  set  pour  les  galeux  ;  réunissant  (|uatre  ou  cinq  de  ces 
maUieureux  ou  servant  de  dépôt  temporaire  pour  les  nouveaux  venus  trouvant  tou- 
jours unesalle  encombrée,  une  odeur  infecte,  une  humidité  putride,  une  pullulation 
ÎBcroyable  de  parasites  de  toute  es[»èce,  des  niiJiées  de  rats  élisant  domicile  dans 
les  paillasses,  etc.;  »  tels  sont,  en  ce  qui  concerne  les  lits,  quelques  traits  de  ce  ta- 
bleau dont  révocation  donne  en  même  temps  la  nausée  du  dégoût  et  le  frisson  de 
la  pitié.  On  comprend  à  merveille  l'inspiration  de  Milton  qui,  pour  dérouler  sous 
les  yeux  d'Adam  prévarieateur,  la  longue  chaîne  de  misères  (|ui  attend  sa  descen- 
dance, n*a  rien  trouvé  de  mieux  que  de  lui  ouvrir  les  lugubres  perspectives  d'un 
hôpital.  «  Notre  civihsation,  ditM.Uoubaud,plus  en  harmonie  avec  Thumanité,  a 
bit  cesser  de  pareilles  infamies  et  les  hôpitaux  d'aujourd'hui  consolent  par  leur 
spectacle  la  pensée  attristée  par  les  infirmités  sans  nombre  qu'ds  renferment.  » 
(F.  Roubaud.  Des  hôpitaux  au  jmni  de  vue  de  leur  origine  et  de  leur  utilité, 
fmns,  i855,  p,  8H.) 

Le  couciiage  dans  les  hôpitaux  s'est  progressivement  amélioré,  mais  c'est  sur- 
tout dans  ces  derniers  temps  cpie  l'hygiène  nosocomiale,  suivant  ou  précédant  les 
progrès  de  rhyjj;iène  conunune,  n  apjtorté  dans  cette  partie  de  son  installation  les 
modifications  les  plus  heureuses.  (le  n'est  pus  cependant,  comme  nous  allons  le 
xtÀTf  que  tout  soit  pour  le  mieux  sous  ce  rapport,  et  ({u'il  n'y  ait  plus  rien  à 
ionover. 

La  matière,  la  forme,  les  dimensions,  la  hauteur,  la  composition,  le  nettoyage, 
et  les  accessoires  des  lits  d'hôiûtaux  sont  les  particularités  à  passer  successive- 
laent  en  re\uc, 

L*adoption  du  fer  pour  la  literie  a  constitué,  je  Tai  dit,  un  inappréciable  pro- 
grès et  il  u'y  a  maintenant  (le  nombre  en  diminue  tous  les  jours)  que  quelques 
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hospices  de  petites  villes  singulièrement  attardées  c|ui  en  sont  encore  au  oouchtge 
primitif  des  lits  en  bois.  L'hôpital  des  Cliniques  a  été  en  4799,  le  berceau  it 
cette  utile  innovation,  qui  mit,  comme  toutes  les  choses  utiles,  un  certain  tempi 
à  se  généraliser.  L'auteur  de  l'article  HoriTAL  du  Dict,  des  Sciences  m^icaia 
(t.  III,  p.  451),  regrettait  cette  lenteur  en  1817,  et  ciUiit  le  Grand-Hô|Htal  de 
Marseille,  l'Hôtcl-Dieu  de  Lyon  et  plusieurs  hôpitaux  de  Piémont  et  d'Italie  Gomme 
plus  avancés  sous  ce  rapport  que  ceux  de  Paris.  L'hygiène  des  liôpitaui  i  au- 
jourd'hui opéré  complètement  cette  réforme  et  elle  peut  se  dire  plus  dvanoéeqiK 
l'hygiène  domestique  qui  ne  la  réalise  que  partiellement  et  d'une  manière  kitfe. 
La  forme  du  lit  est  traditionnelle:  elle  satisfait  en  morne  temps  le  bien-être  et 
les  habitudes.  La  position  verticale  ou  légèrement  inclinée  du  montant  qui répod 
à  la  tête  appelle  seule  l'attention  dé  l'hygiéniste.  La  première  a  prévalu  pour  k 
lits  d'hôpitaux  parce  qu'elle  se  prête  mieux  à  Tinstallation  de  la  planchette-ebgcre 
dont  le  lit  est  muni,  mais  elle  est  moins  favorable  que  Taulre  à  rétablissemeiC 
du  plan  incliné  régulier  que  les  oreillers  doivent  fournir  pour  soutenir  doucement 
et  sans  fatigue  la  tote  du  malade. 

Les  dimensions  des  lits  dans  les  hôpitaux  ne  sont  pis  de  nature  à  satisfaire  eo» 
plétcmcnt.  Ht  tout  d'abord,  il  devrait  y  avoir  deux  ou  trois  types  au  moins,  » 
point  de  vue  de  la  longueur,  de  façon  à  ne  pas  perdre  de  place  d'une  partet  d'one 
autre  part  à  ne  pas  condamner  les  malades  de  grande  taille  «  au  supplice  de  Pri- 
custe  »  suivant  la  très-juste  expression  de  Coste  (loc.  ciLy  p.  450).  La  longueur 
de  2  mètres  n'est  que  suffisante,  si  l'on  tient  compte  de  la  taille  cxceptioDiieile 
de  certains  malades,  de  leur  disposition  dans  quelques  cas  à  glisser  vers  le  pied 
du  lit  {pronum  fier i  et  subinde  deorsum  ad  pedes  prolabi,  malum.  PrœnatA^; 
Coac.  497)  et  surtout  de  l'espace  perdu  à  l'extrémité  de  lits  qui  n'ont  pas  de 
montant  au  pied  pour  draper  les  garnitures.  Cette  dernière  disposition,  pour  le 
dire  incidenmiciil,  est  mauvaise  en  ce  sens  que  les  malades  n'ont  j  as  de  point 
d'ap|>ui  |)our  remonter  vers  le  haut  du  lit  ou  pour  se  retourner.  La  largeur  est 
encore  plus  importante.  Coste  demandait  que  les  lits  d'hôpitaux  eussent  trois 
pieds  et  demi  de  large  (I",  15).  Ce  n'est  pas  trop  quand  il  s^agit  de  malades, 
ayant  besoin  de  se  mobiliser,  pouvant  dans  l'état  de  délire  tromper  la  suneillaoce 
des  infirmiers  et  tomber  d'un  côté  ou  de  l'autre.  Les  lits  des  hôpitaux  aiigbis 
sont  plus  larges  (pie  les  nôtres,  et  ils  n'en  valent  que  mieux. 

L'.'S  anciens  lits  de  bois  étaient  très-bîis.  Autrefois,  à  rilotei-Dieu  de  Paris,  it 
s'élevaient  à  un  pied  seulement  ou  à  un  pied  et  demi  pour  les  salles  du  roz-d^ 
chaussée.  On  est  tombé  depuis  dans  une  exagération  opposée,  et  j'ai  vu  des li«'«fi*- 
taux  très-bien  tenus  par  ailleurs,  où  lors<jue  le  sommier  de  paille  était  neuf,  il 
aurait  fallu  le  scamnumî^QS  Uomains  pour  les  escalader.  Les  malades  ne  sont  ni 
assez  ingambes  ni  assez  forts  pour  pouvoir  suffire  à  une  gymnastique  pareille 
Dans  les  hôpitaux  anglais  (Ch.  Sarazin,  Essai  sur  les  hôpitaur  de  Londres,  in 
Ann.  d'hijy.  1800,  t.  X\Y,  p.  48),  les  lits  sont  très-bas,  je  dirai  môme  qu'il?  le 
sont  trop,  si  j'en  juge  par  (pielcpies  modèles  que  j'ai  vus,  car  s'il  faut  tenir  compta 
du  bien-être  des  malades,  il  ne  faut  pas  abstraire  non  plus  les  facilités  de  l'obsiT- 
vation  clinique.  Ici  encore  rien  d'absolu  ;   il  faut  pour  déterminer   utilenunl  b 
hauteur  des  lits  tenir  com])tc  de  leur  destination  et  ne  pas  se  Iwrner,  comnK 
Tison  le  recommandait  déjà,  5  un  type  uniforme    Un   lit  de  fébrieitaiit,  un  liî 
d'obstétriciue,  un  lit  de  chirurgie   répondant  à  des  besoins   divers  ne  sauraieiii 
Otre  de  même  modèle. 
J'ai  dit  plusbdul  cc(\ue  \e  \\ev\sa\s  de  la  paillasse,  et  j'en  voudrais  encore  nwio? 
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éÊOs  les  hôpitaux  que  dans  nos  maisons.  Le  sommier  est  appelé  sans  cloute  à 
ramplaoer  ce  couchage  primitif  qui  est  cependant  encore  celui  de  nos  hôpitaux 
hft  nûem  tenus.  M.  Roubaud  pense  qu'il  sera  diflicile  d  opérer  jamais  cette  réforme 
il  il  conseille  l'introduction  de  quelques  Uts  à  sommiers  élastiques  ménagés  dans 
diaque  salle  pour  les  malades  les  plus  graves  (bc.  ci<.,  p.  144).  Espérons  que  les 
sommiers  se  fabriqueront  bientôt  dans  de  telles  conditions  d'économie  que  ce 
dmigemeni  s'opérera  de  lui-même.  Au  reste,  les  paillasses  ont  déjà  disparu  des 
hftpitaux  anglais  dont  les  lits,  un  peu  sommaires  peut-être  ne  se  composent  que 
d'une  sangle  bien  tendue,  d'un  matelas  de  crin  etd'un  traversin  de  plume.  (Sar- 
min,  p.  48.)  J'ai  indiqué  plus  haut  un  sommier  à  ressort  de  fer  et  de  caoutchouc 
eomme  se  présentant  dans  de  bonnes  conditions  de  simplicité  et  de  bon  marché- 

Les  matelas  de  crin  valent  mieux  que  les  matdas  de  laine,  mais  il  en  faut 
deux  pour  que  le  couchage  soit  convenable  et  encore  convient-il  de  les  faire  re- 
faire de  temps  en  temps  pour  les  empêcher  de  trop  durcir  par  le  tassement. 

La  disposition  des  traversins  et  des  oreillers  importe  beaucoup  au  repos  des  ma- 
lades. Je  les  ai  vus  généralement  dans  nos  hôpitaux  se  plaindre  de  cette  partie  delà 
literie.  Le  traversin  cylindrique  qui  la  constitue  seul,  dans  quelques  hôpitaux  est 
iflsaffisant;  les  hôpitaux  de  Paris  y  joignent  un  oreiller.  En  Angleterre,  le  traversin 
ert  en  plume,  disposition  peu  hygiénique  et  qui  est  à  supprimer  aussi  bien  que 
fédredon,  qui,  par  une  délicatesse  aussi  singulière  que  superflue,  est  encore  con- 
é  dans  quelques  hôpitaux  de  Londres.  Les  couvertures  y  suppléent  aisément, 
dans  le  cas  où  l'on  a  à  combattre  des  accidents  d'algidité. 

Les  accessoires  du  lit  nosocomial  offrent  aussi  un  certain  intérêt  :  la  planchette^ 
le  Ummiquet  suspenseur  et  les  rideaux  les  constituent. 

La  planchette  de  fer  supportée  à  angle  droit  par  les  montants  est  destinée  à 
reoeroir  les  objets  d'utilité  et  de  traitement  que  l'on  y  dépose  ;  c'est  une  mau- 
iiise  installation.  Cette  planchette  est  habituellement  sale  et  en  désordre,  on  y 
tépand  des  liquides  qui  distillent  ensuite  goutte  à  goutte  sur  la  tête  des  malades 
eomme  je  l'ai  vu  souvent,  souillent  leur  Uterie  et  les  maintiennent  mouillés.  La 
table  de  nuit  adoptée  dans  beaucoup  d'hôpitaux  vaut  mieux  ;  les  objets  qu'elle  sup- 
porte sont  plus  à  la  portée  des  malades  et  elle  leur  apporte  une  sorte  de  souvenir 
ihi  comfort  des  habitudes  domestiques. 

Le  tourniquet  suspenseur  ne  date  pas  d'hier.  Hippocrate  en  a  ainsi  raconté 
Torigine.  t  Celui  qui  tressait  des  sarments,  souffrant  cruellement  dans  le  décu- 
iiiUis  saisit  l'extrémité  d'une  cheville  fixée  au-dessus  de  lui  et  se  trouva  soulagé.  » 
(Hipp.,  ¥!•  Hvre  des Epid,,  3*»  section.  Édition  Littré,  t.  V,  p.  297.)  Cette insUlla- 
lioo,  réservée  d'ordinaire  pour  les  lits  chirurgicaux  devrait,  à  un  moment  donné, 
pouToir  s'appliquer  à  tous.  Le  carré  supérieur  qui  réunit  les  quatre  montants, 
un  un  col  de  cygne,  peuvent  fournir  un  appui  solide  à  ce  moyen  de  suspension 
Ml  tout  au  moins  de  mobilisation.  U  n'est  guère  de  malades  qui,  s'arcboutant  des 
pieds  contre  rextréniité  du  lit  et  se  soulevant  légèrement  en  prenant  le  tourni- 
|net  entre  les  mains,  ne  puisse  se  déplacer  de  lui-même  et  prévenir  ainsi,  mieux 
]ne  ne  peuvent  le  faire  les  infirmiers,  les  inconvénients  d'un  décubitus  pro- 
longé. 

Vient  enGn  la  question  des  rideaux  qui  a  divisé,  divise  encore,  et  divisera  tou- 
jours les  hygiénistes  et  cela  se  conçoit.  C'est  une  question  hybride,  mi-partie 
physique,  mi-partie  morale  (tout  ce  qui  touche  à  l'hygiène  a  ce  c«;ractère)  et  cha- 
cun, suivant  la  complexion  de  son  esprit  est  disposé  à  abstraire  l'une  de  ses  faces 
pour  ne  von*  que  l'autre.  A  l'étranger  les  lits  d'hôpital  sont  habituellement  sans 
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rideaux.  Fn  France  bon  nombre  de  médecins  et  d  administrateurs  soat  lavo- 
rables  à  cette  installation  qui  est  cousidéi*éc  par  d'autres  comme  portant  préjudice 
a  la  facile  aéi*ation  des  salles.  Les  discours  prononcés  à  rÂcaclémie  de  médeciue 
(voy.  t.  XXXVn  du  Hulletin  de  cette  Compagnie)  et  à  la  Socit^té  de  diirurgie 
(voy.  Discussions  sur  rhi/giène  et  la  salubrité  des  hôpitaux,  Paris,  1865)  oot 
reflété  cette  divergence.  M.  Bonnafont  s*est  montré  partisan,  mais  sous  condition», 
des  rideaux  de  lit.  M.  Trélat,  au  contraire,  en  a  été  l'adversaire  di>cidé,  et  en  tù 
de  cause,  la  Société  de  chirurgie  adoptant  une  opinion  écleclique  a  demandé  qoe 
la  suppression  des  rideaux  de  lit  fût  facultative  pour  les  chefs  de  servic5e{/oc.  ftf., 
p.  130);  àmenoillc,  c'est  en  efl'et  affaire  d'indication.  Un  jeune  médecin  de  talent, 
M.  n.  Jac^iuemet,  qui  a  récemment  traité  les  questions  principales  relatives  à  fhy- 
giène  hospitalière,  s'est  rallié  dans  son  livixî  à  cette  opinion  conciliatrice,  {fh 
hôpitaux  et  des  hospices,  des  conditions  que  doivent  présenter  ces  étabUste- 
ments  au  point  de  vue  de  V hygiène  et  des  intérêts  des  ]x>pulations.  Mémoire am- 
ronnépar  la  Société  impériale  de  médecine  de  Bordeaux.  Pai-is,  1866,  p.  86.1 
Je  suis,  quant  à  moi,  partisan  des  rideaux  (dans  les  liô]>itaux),  mais  il  y  a  rideauiet 
rideaux,  comme  il  v  a  salle  et  salle,  saison  et  saison.  Le  svstème  do  rideaux  utilisr 
dans  les  hôpitaux  de  Paris  est  certainement  le  meilleur.  Eu  toile  et  par  conséquent 
susceptibles  d'être  souvent  nettoyés,divisés  en  quatre  parties  dont  chacune  glissiat 
sur  sa  tringle  pont  s'ap|)liquer  exactement  sur  le  montant  de  for  qui  lui  corres- 
pond et  dont  elle  augmente  à  peine  le  volume,  sans  ciel  de  lit,  ces  rideaux  peu- 
vent, suivant  /tW/tVa^iO»,  fonctionner  ou  disparaître;  ils  individualisent  le  mabik 
et  ne  saunùent  être  sérieusement  considérées  comme  des  obstacles  à  l'aération  ii 
la  salie.  Certainement  aussi  les  avantages  des  rideaux  sont  mieux  marqués  dav 
certaines  salles.  Celles  destinées  aux  femmes  les  réclament  plus  im()érieQseflKOt 
que  les  autres,  et  l'intérêt  de  ménager  leur  pudeur  vaut  la  peine  qu'on  en  tienne 
compte;  comme  Tn  romarqué  Tenon  qui  a  jeté  sur  toutes  ces  questions  la  lueur 
d'un  esprit  singulièrement  sagaro,  autres  sont  les  besoins,  sous  ce  rap]M)rt,  d'unie 
pital  de  matelots  ou  de  soldats  et  d'un  hospice  civil;  la  population  du  pivuiirrcît 
rompue  parla  promiscuité  de  la  vie  de  navire  ou  de  c^iserne  aux  intonmiodili'SiV' 
Texistonce  «mi  ronnnuu  ;  celle  du  second  est  d'une  impressionnahilité  toute  autie. 
«  Les  rideaux  cpii  entourent  les  lits,  a  dit  à  ce  propos  M.  Haige-Delorme,  sont  con- 
venables sons  le  rapport  d(*  la  décence,  surtout  pour  les  fenmics  ;  ils  sont  lavc-rj- 
bics  au  repos  et  au  sommeil  des  malades  ;  ils  les  mettent  à  l'abri  île  ces  courant^ 
d'air  au\([uels  sont  exposés  surtout  les  malades  dont  les  lits  sont  près  desywrtft; 
enfin  ils  permettent  de  soustraire  à  la  vue  le  spectacle  horrible  de  ra::oiue<«ii 
celui  (pie  [)résenteiit  les  atlacpies  de  certaines  affections  convulsivos.  Ces  considé- 
rations sont  d'une  telle  importance  qu'elles  prescrivent  de  conserver  les  ritleaw 
malgré  les  inconvénients  (pron  leur  a  reprochés  avec  (pu*l([ue  exaspération  et  qi»' 
diverses  précautions  permettent  de  faire  disparaître  ]>resi|ue  entièrement.  \Ui^ 
tionn.  en  oO  vol.,  art.  IIôpitu.,  t.  XV,  p.  570,  l^<o7.)  J'ajcuiterai  que  si  l'utililt 
des  rideaux  était  contestée  l'été,  elle  ne  saurait  l'être  j)Our  Ihiver  ;  un  autre  avAii- 
tage,  c'est  de  permettre,  sans  péril  de  refroidissement,  cette  ouverture  de>lenttrL> 
dont  les  avantages  hygiénitpu^s  ont  été,  et  sans  trop  de  paradoxe,  op}>osé>  wï 
systèmes  de  ventilation.  Cette  (piestion  n'est  pas  susceptible  <le  la  même  soluti"i! 
dans  l'hygiène  domestique  et  dans  l'hygiène  hospitalière. 

h\  jjropretéet  l'assainissement  des  lits  exiirent,  cela  va  de  s(»i,  une  surveilLmô 
attentive.  M.  Ilusson  a  signalé  dans  sa  belle  Étude  sur  les  liôpit;iux.  l'avautagcf^ 
présente  la  peinture  vert  clair  des  li's,  qui  est  }dus  douce  pour  la  vue  et  f^'^^ 
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récréative  pour  l'esprit.  Quoi  qu'il  en  soit  de  la  préférence  à  lui  accorder  sur  la 
peinture  noire,  il  est,  au  moins,  avantageux  que  les  lits  soient  repeints  de  temps 
ta  temps,  condition  d'assainissement  et  de  propreté.  À  mon  avis,  le  principe  du 
chômage  temporaire  des  salles  après  un  certain  temps  de  service  indiscontinu 
éevraii  être  appliqué  aux  lits  qui  ne  seraient  remis  en  usage  qu'api^  un 
nettoyage  exact.  M.  Haige-Delorme  demande  que  les  matelas  de  crin  et  de  laine 
soient  cardés  ou  rebattus  tous  les  six  mois  ;  que  les  couvertures  de  laine  et  les 
courtes-pointes  dëtc  soient  dégraissées  et  lessivées  exactement  au  bout  du  morne 
temps  {loc,  cil.,  p.  570).  Ce  n'est  pas  trop  exiger,  a  En  Angleterre,  dit  M.  Lefort 
{Aperçu  général  sur  la  salubrité  des  hôpit.  anglais.  Gaz,  hebd,  1862,  et  Ann. 
éThyg,  publique,  2*  série,  t.  XVlï,  p.  232),  on  accorde  un  soin  tout  particulier 
aiix  objets  de  literie.  Lorsqu'un  malade  rient  à  mourir,  les  matelas  sont  toujours 
enlevés  de  la  salle,  la  laine  en  est  lavée,  cardée,  et  c'est  en  quelque  sorte,  un 
matelas  nouveau  qu'on  rapporte  dans  h  salle.  »  Nous  devions  y  mettre  le  même 
soin,  mais,  lu^las  !  combien  de  fois  n'ai-je  pas  vu  et  dans  les  meilleurs  hôpitaux, 
un  lit  que  la  mort  avait  vidé  le  matin  admettre  le  soir  un  nouvel  kùte  ;  il  n'y  avait 
eu,  comme  dans  une  aul)erge,  que  les  draps  de  changés.  Il  faut  qu'on  y  songe  ;  à 
côté  des  souillures  apparentes  qui  frappent  les  yeux  et  offensent  l'odorat,  il  y  a  le 
méphitisme  invisible  qui  franchit  sans  se  révéler  la  barrière  des  sens  et  va  droit  à  la 
santé  qui  s'aperçoit  bien  vite  de  sa  présence.  L'air  d'une  salle  vaut  ce  que  valent 
les  atmosphères  partielles  qui  entourent  chaque  lit  et  une  propreté  hollandaise 
est  de  rigueur.  Coste  demandait  en  1817  {loc.  ciL,  p.  452)  que  les  lits  fussent 
faits  tous  les  jours  ;  le  système  d'un  lit  de  réserve  permet  toujours  de  mobiliser  le 
Oialadc  et  de  lui  donner  le  bien-être  d'un  Ut  convenablement  fait.  Mais,  entre 
fitire  un  lit,  c'est-à-dire  l'aérer,  le  gonfler,  l'égaliser,  et  en  remuer  les  pièces  sur 
place  et  par  simple  formalisme  il  y  a  une  différence  que  les  infirmiers  font  volon- 
liers  disparaître,  mais  que  le  malade  le  moins  nerveux  sent  à  merveille. 

lY.  Hygiène  thérapeutique.  J'ai,  à  l'article  Alitement  (voij.  ce  mol),  indiqué 
les  effets  physiologiques  d'un  séjour  prolongé  au  lit,  la  mesure  dans  laquelle  il 
doit  être  prescrit,  les  inconvénients  de  l'abus  qu'on  en  fait,  et  son  emploi  comme 
moyen  thérapeutique.  J'ai  à  compléter  ces  considérations  en  indiquant  ici  les  pro- 
cédés divers  d'installation  du  lit  et  les  artifices  à  l'aide  desquels  on  peut  rendre 
Talitement  inofl'ensif. 

Un  mot  au  préalable  sur  les  lits  médicamenteux.  Les  anciens  faisaient  usage 
de  ce  moyen  dans  une  foule  de  maladies  et  lui  attribuaient  des  vertus  sou  vent  ima- 
ginaires. Le  vulgaire,  dépositaire  habituel  des  vieilles  prati([ues  médicales,  voue 
encore  à  celle-ci  un  culte  tout  gratuit.  PUne  et  Dioscoride  racontent  que  dans  les 
Thesmophories  (fêtes  de  Cérès)  les  matrones,  condamnées  à  une  continence  volon- 
taire, couchaient  sur  des  lits  i*agnus  castus.  Eustathe  et  Mattha'us  Sylvaticus 
indiquent  aussi  cette  pratique  comme  habituelle  dans  certains  couvents  d'hommes. 
€else  (lib.  IV,  cap.  ii)  signale  des  lits  médicamenteux  de  diverses  natures  : 
c  Cubilibus  decumbere  quœ  instruenda  sunt  foliis  vitis,  rubi,  p  etc.  liCs  som- 
miers aromatiques  et  les  paillasses  remplies  de  fucus  sont  encore  des  moyens 
employés  dans  certains  pays,  mais  leur  efficacité  est  plutôt  affaire  de  tradition 
que  d'expérience. 

On  a  été  plus  loin  dans  cette  voie,  et,  au  lieu  de  faire  du  lit  installé  d'une  cer- 
taine façon  un  auxiUaire  du  traitement  ou  de  l'hygiène  des  malades,  on  a  imaginé 
le  lil'panacée.  Tel  était  le  lit  céleste  de  Graham,  qui  au  dix-huitième  siècle  faisait 
profession  de  prolonger  la  vie  et  rivahsait  avec  le  baquet  magique  de  Mesmer.  11 
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consolidait  les  santés  chancelantes,  rallumait  la  vie  prête  à  s'éteindre  et  assurait  en 
même  temps  et  la  longévité  et  la  fécondité  des  patriarches.  Tout  Paris  y  oounit 
de  raison,  comme  il  y  courrait  encore.  Hufeland  nous  apprend  que  ce  lit  t  consis- 
tait en  une  réunion  d'émanations  électriques  (?),  de  stimulations  exercées  sur  les 
organes  des  sens,  de  vapeurs  odoriférantes,  des  sons  de  Tharmonica,  »  attrait 
ajouté  à  celui  de  Tabsurde  ;  la  location  de  ce  lit  coûtait  fort  cher,  et  il  eût  Ëdhla 
fortune  d*un  nabab  pour  y  dormir  en  permanence.  Graham  gagna  beaucoup  d*ff- 
gcnt  dans  le  principe,  mais  il  en  dévora  plus  encore,  et  finalement  les  exempli 
vinrent  faire  main  basse  sur  son  mobilier.  Le  lit  céleste  ne  put  jouir  du  privil^ 
stipulé  plus  tard  par  Tarticle  592  du  code  de  procédirre  civile,  et  il  fut  uià 
comme  un  lit  vulgaire. 

Les  clifiologistes,  et  Daniel  Wilhem  Triller  en  tête,  ont  singulièrement  sub- 
tilisé la  partie  de  l'hygii^ne  thérapeutique  qui  concerne  le  Ut,  et,  exagérant  une 
idée  d'Ilippocratc  qui  choisissait  les  lits  destinés  à  ses  malades  suivant  la  naturede 
leur  affection,  ils  en  ont  décrit  un  pour  chaque  maladie.  Triller  a  eu  raison  de  se 
plaindre  de  la  façon  expéditive  dont  les  médecins  de  son  temps  (qu*eût-il  dit  s'fl 
avait  vécu  du  nôtre  ?)  s  aiïranchissaient  du  souci  de  ces  détails,  il  a  eu  le  dibot 
de  ne  pas  savoir  se  borner,  et  je  fais  grâce  au  lecteur  de  la  description  qu'il  donne 
du  lit  des  :  phrénétiqucs,  comateux,  apoplectiques,  pleurétiques,  pneumoniqiMS, 
des  cholériques,  des  asthmatiques,  des  tétaniques,  des  catarrheux,  des  mania- 
ques, des  femmes  trop  menstruées,  des  varioleux,  etc.,  etc.  J'ai  relevé,  dans  cette 
singulière  débauche  d'érudition  que  Triller  s'est  permise  à  plus  de  80  ans,  soixanl^ 
neuf  sortes  de  lits  adaptés  par  leur  forme,  leurs  dimensions  ou  la  manière  dont  oi 
les  faisait,  au  traitement  d'autant  de  maladies.  Avec  plus  de  sobriété,  il  aurait  ei- 
primé  une  idée  juste,  c'est  que  c^  détail,  pour  minime  qu'il  soit,  mérite  d'appeler 
la  sérieuse  attention  du  médecin.  Le  mode  de  couchage  influe  en  effet  sur  le 
sommeil,  le  repos  musculaire,  la  température  du  malade,  la  déclivité  des  organe* 
par  rapport  les  uns  aux  autres  ;  et  qui  pourrait  nier  l'importance  pratique  de 
toutes  ces  cliosos  qui  soniblent  aux  médecins  négligents  de  pures  et  vaines  mi- 
nulics? 

La  question  du  couchage  pour  les  malades  est  plus  complexe  qu'on  ne  se  l'inia- 
giue  au  premier  abord  ;  il  faut  eu  efl'et  tenir  compte  des  habitudes  (c'est  souTenl 
une  question  de  soinuieil  ou  d'insomnie),  des  exigences  particulières  que  fait 
naître  l'clat  spccial  du  malade,  du  résultat  thcrapeutique  auquel  le  lit  doit  coo- 
courir,  de  la  chanibio  dans  laquelle  il  est  dressé,  etc.  Cette  dernière  considération 
a  une  importance  que  l'on  pressent.  Dimensions  spacieuses,  ordre  et  propreté, 
aération,  bonne  dispcnsationde  la  chaleur  et  de  la  lumière,  tranquillité,  isolement 
relatif  :  tels  sont  les  éh'ments  de  la  bonne  installation  d'une  chambre  de  mabde>. 
Je  les  ai  étudies  ailleurs  (Le  rôle  des  mères  dans  les  maladies  des  enfants^  Paris. 
18()8,  p.  11 7,  Dixième  entretien,  la  Chambre  d'un  enfant  malade)^  et  ce  que  j'en 
ai  dit  n  un  point  do  vue  spécial  est  applicable  a  tous  les  cas.  Au  reste,  c'est  chose 
admirable  que  de  voir  le  sentiment  profond  de  l'imi^rlance  de  ces  détails  dans 
les  ouvrages  des  médecins  des  siècles  passés.  Écoutons  plutôt  Aretée  (de  ùpp 
doco)  sur  ce  point  :  «  JEgi'otum  cubare  convenit  in  conclavi  mediocris  aniplilu- 
dinis,  aeris  leni[torati,  hyeuie  tcpidi,  a'state  frigidioris,  \ere  auteni  et  autumno. 
secundum  temporum  naturas,  conjectura  uti  decet.  »  (De  Morb.  oerat.  curai, 
lih.  I,  Curai,  plirenelic,  cap.  \y\n  Principes  artismedicœUMen,}  »  Voilà  pour 
les  conditions  générales  de  la  chambre  qui  convient  aux  délirants;  vienueiit  en- 
suite des  détails  encore  plus  minutieux  :  «  Parietes  levés  sint,  sequales,  nequ<î 
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sopereminentes,  neque  festucas  aut  aliquid  exertum  liabentes,  neqiie  picturis 
ezornentur,  pictura  enim  parictuni  mentem  turbat.  »  {Ibid.,  p.  52.)  CasIiusÂure- 
Eaiius  ne  s*est  montré  ni  moins  attentif,  ni  moins  exigeant  (Morb.  chronic, 
ÏÏb.  I,  Mania,  cap.  t).  Huxham  s*est  inspiré  de  ces  modèles  pratiques,  et,  dans 
son  Euai  sur  les  pleurésies  et  les  péripneumanies  (Paris,  i765,  p.  277),  il  s*est 
éfevé  surtout  contre  ces  chambres  d*hôpital  que  Ton  crée  dans  nos  maisons  en  y 
féunissant  plusieurs  malades  (p.  227).  Je  pourrais  multiplier  les  textes,  mais 
é*est  assez  pour  montrer  combien  nous  aurions  de  chemin  à  faire  pour  nous  élever 
à  ce  sentiment  de  l'importance  des  petits  détails  qui  respire  dans  les  œuvres 
pratiques  des  médecins  qui  nous  ont  précédés.  Décidément,  tout  n*est  pas  à 
dédaigner  dans  ce  qu'ils  nous  ont  laissé. 

Les  lits  ou  procèdes  de  soulagement  méritent  une  attention  particulière  ;  ils 
ont  pour  but  de  permettre  au  malade  de  se  soulever  lui-même  pour  varier  son 
dfeubîtus  aussi  bien  que  pour  .satisfaire  à  ses  besoins,  ou  tout  au  moins  d'aider 
les  personnes  qui  les  assistent.  Est-il  hors  d'état  de  faire  des  mouToments  ou 
rhnmobiiilé  absolue  lui  est-elle  prescrite,  il  y  a  des  lits  mécaniques  et  des  appa- 
reOs  qui  répondent  à  cette  condition  particulière.  Il  faut  enfin  rapporter  h  cette 
catégorie  les  moyens  ou  les  procédés  employés  pour  maintenir  propres  les  gâteux, 
qa*îls  le  soient  par  le  fait  de  la  maladie,  d'une  infirmité  ou  de  l'aliénation. 

Le  tourniquet  hippocratique  dont  j'ai  parlé  plus  haut  est  le  plus  simple  et  le 
plus  efficace  des  moyens  de  cette  nature.  Coste  (Dict.  en  60  vol.,  t.  XXI,  p.  452) 
s  émis  la  crainte  que  ce  moyen  de  suspension  ne  lit  naître  dans  quelques  cas  des 
idées  de  suicide  et  ne  permît  de  les  réaliser.  Je  crois  cette  appréhension  purement 
théorique.  La  hauteur  des  plafonds  rend  malheureusement  son  installation  difficile 
dans  nos  maisons.  Un  cadre  rectangulaire  en  bois  fort,  à  pieds  solidement  fixés 
aa  plancher,  peut  passer  au-dessus  du  lit  du  malade,  dont  il  coupe  l'axe  perpen- 
diculairement, et  fournir  un  point  d'appui  à  une  corde.  Serait-il  d'ailleurs  su- 
perflu d'avoir  dans  chaque  famille  un  lit  de  fer  susceptible  de  recevoir  au  besoin 
on  col  de  cygne?  La  maladie  frappe-t-elle  donc  si  rarement  à  notre  porte,  que 
nous  n'ayons  pas  à  songer  h  sa  venue  probable  ? 

Les  bras  des  garde-malades  et  des  coussins  de  formes  diverses  peuvent  varier 
plusieurs  fois  par  jour  le  décubitus  et  les  altitudes,  déférant  dans  une  certaine 
mesure  au  besoin  qu'ont  les  malades,  surtout  les  malades  amaigris  ,  de  changer 
souvent  le  point  de  sustentation  du  corps  ;  mais  on  ne  préviendrait  pas  sûrement 
dsns  une  foule  de  cas  les  plaies  de  poitrine,  les  ulcères  du  siège  (c).xû^t;  t^; 
ttpvç,  Hippoc.)  ou  le  sphacèle  des  parties  saillantes,  si  ou  ne  recourait  à  divers 
artifices,  indépendamment  des  soins  minutieux  de  propreté,  etc. 

L'industrie  du  caoutchouc  a  été  singulièrement  profitable  à  tous  les  arts,  et  la 
nédeeine  en  a  |irofité  largement.  Les  coussins  de  balle  d'avoine  on  de  cuir  percés 
tu  centre  et  même  les  coussins  à  air  ne  remplissaient  qu'incomplètement  l'ofiQce 
de  préservation  qu'on  leur  demandait.  On  a  maintenant  dans  les  matelas  ou 
eoussins  de  caoutchouc  gonflés  d'eau  {water-maitress  ou  cushion-mattress)  des 
(doyens  qui  atteignent  parfaitement  le  but  et  dont  on  ne  saurait  trop  répandre 
'usage.  En  Angleterre,  cette  habitude  se  généralise  de  plus  en  plus,  et  un  indus- 
riel  de  Londres,  Ilooper,  fabrique  à  des  prix  abordables  des  matelas  hydrostati- 
[ucs  entiers  (fui!  length  water-mattress)  ou  dos  demis  ou  des  quarts  de  matelas 
half'Size  or  three  quater-size),  qui,  ajoutés  au  couchage  des  malades,  et  à 
lemi  gonflés  par  de  l'eau  à  diverses  températures,  rendent  les  pins  grands  ser- 
vices. Dans  beaucoup  de  viUes,  les  pharmaciens  louent  des  water-mattress,  de 
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sorte  que  les  personnes  peu  aisées  peuvent  à  un  moment  donné  profiter  de  oe 
bien-être.  Le  matelas  hydrostatique  de  Galante,  présenté  à  TAcadémie  de  médecine 
en  i  846,  est  installé  sur  le  même  principe.  Il  peut  contenir  environ  60  litres  de 
liquide.  Le  lit  hydrostatique  d'Ârnott  de  Londres  est  Jbndé  sur  le  principe  de  Tin- 
compressibililé  de  l'eau;  le  malade  est  suspendu  dans  une  enveloppe  imperméable 
à  la  surface  d'une  cuve  pleine  d  eau.  Le  lit  à  eau  de  Ilebra,  de  Viemie,  a  une  dei- 
thiation  thérapeutique  spéciale  ;  c'est  de  maintenir  les  malades  dans  un  bain  tiède 
continu.  11  ne  se  rapproche  que  par  le  nom  des  appareils  préeédents.  M.  G.  Gaujot 
a  figuré  dans  son  livre  les  appareils  hydi'ostatiques  de  Hooper  dont  le  journal  an- 
glais, the  Lancet,  reproduit  d^ailleurs  les  dessins  d'une  façon  en  quelque  sorte 
permanente.  {Voy.  G.  Gaujot,  Arsenal  de  la  chirurgie  contemporaine,  Paris, 
1867,  t.  I,  p.  480.) 

Cet  auteur  a  décrit  avec  le  plus  grand  soin  les  principales  espèces  de  lits  de 
soulagement  employés  dans  les  cas  de  i'ractures  ou  après  des  opérations  gme&. 
11  les  divine  ainsi  : 

1  ^  Lits  à  cadre  indé})€ndant  avec  mécanisme  de  suspension  : 

a.  JJt  de  Leydig,  dans  lequel  le  malade  était  soulevé  au  moyen  de  san^b 
fixées  à  un  cadre  superposé  au  lit  ordinaire; 

b.  Lit  de  Tober.  Le  cadre  et  le  support  étaient  indépendants,  les  cordes  sup- 
portant le  cadre  sur  une  pièce  du  support  tournant  sur  elle-même  au  nwyen 
d'une  manivelle. 

c.  Le  lit  de  Daujon.  C'était  un  cadre  à  sangles,  susceptible  d'être  élevé  an- 
dessus  du  lit  au  moyen  d'un  système  de  sus|)ension  consistant  en  poulies  et  en 
quatre  cordes  fixées  aux  angles  du  cadre. 

d.  Le  nossirophéline  ou  appareil  Filliol. 

e.  Le  ht  de  Josse,  d'Amiens. 
/'.  Le  lit  do  Nicole  Bcrlholet. 

g.  Le  nosopliore  de  Rabiot,  le  lit  de  Thomas,  celui  de  Poullicn,  celui  de  Gros, 
de  Dijon. 

ti^  LiU  à  cadre  dépendant  avec  mécanisme  de  soulèvement  : 

a.  Lit  mécanique  de  Luke,  dans  lequel  le  cadre  est  soulevé  au  moyen  Jt 
leviers  articulés  et  d'une  manivelle. 

b.  Lit  mécanique  de  Crosby,  dans  lequel  la  couchette  est  mobile  et  le  cadr: 
à  Singles  est  libre. 

c.  Le  lit  à  sommier  brisé  de  Kissel,  dont  le  cadre  sanglé  oflVe  trois  brisuie>tt 
la  coucholte  deux. 

d.  Lit  mécanique  de  W.  Hooper,  dans  lequel  le  cadre  est  fixé  au  lit  parde^ 
leviers  obliques  (jui  les  écartent  l'un  de  l'autre  en  devenant  verticaux.  Ce  lit  e^t 
muni  d'un  matelas  hydrostaticiue. 

J'ajouterai  à  cette  énuniéralion  les  lits  à  dossier  mobile  et  susceptible,  au  mov» 
d'une  crémaillère,  défaire  avec  le  corps  du  lit  des  angles  qui  varient  de  10** à  W, 
J'ai  vu  fonctionner  à  Brest,  dans  mon  service,  un  de  ces  lits,  et  les  malades  s) 
trouvaient  à  merveille.  La  manœuvre,  toujours  fatigante,  des  oreillei*s  est  aiiw 
évitée. 

J'ai  dû  me  borner  à  une  simple  indication  de  ces  hts,  dont  l'invention  a  sin^n;- 
lièrement  multiplié  les  types.  Je  ne  puis  (lue  renvoyer  le  lecteur  au  livre  technique 
(jue  je  citais  tout  à  l'heure,  et  dans  lequel  M.  Gaujot  a  décrit,  dans  tous  Icur>  àv- 
tails,  ces  lits  mécaniques  et  a  comparé  leurs  avantages  et  leurs  inconvénients  rt*?- 
peclils.  L'auteur  (o/;.  cit,,  p.  465)  semble  considérer  le  Nosopliore  Rabiot,  <)"' 
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appartient  à  la  catégorie  des  lits  à  cadre  indépendant  avec  mécanisme  de  suspen- 
sion, comme  offrant  les  meilleures  conditions,  tout  en  reconnaissant  cependant 
qu*il  est  un  peu  encombrant  ot  dispendieux.  Gellé,  de  Paris,  a  modifié  heureuse- 
ment le  système  Rabiot  et  Ta  adapte  aux  fondions  principules  que  doivent  remplir 
ces  appareils  ;  il  s*en  seil  pour  changer  le  malade  de  lit,  |»our  renouveler  la 
liCene,  pour  donner  des  bains  au  moyen  d*un  hamac  sus|)endu,  pour  panser  les 
eschares,  pour  déposer  le  mabdc  de  son  lit  dans  un  fauteuil,  pour  le  remonter 
dans  son  lit,  etc.  On  peut  affirmer  maintenant  que,  grâce  à  ces  dispositions  ingé- 
nieuses, les  dangers  quelquefois  teiribles  de  la  gangrène  du  siège  et  des  trochan- 
lers  peuvent,  dans  Timmensc  majorité  des  cas,  être  facilement  et  sûrement 
ooDJurés. 

On  sait  combien  les  malades  ou  les  aliénés  ffùteux  exigent  de  soins  de  propreté 
pour  atténuer  Finfeclion  de  Fatmosphère  qui  les  entoure.  Dans  beaucoup  d*êta- 
Missemenls  d*aliénés  on  en  est  arrivé,  à  force  de  vigilance  et  en  soumettant  les 
fonctions  intestinales  de  ces  malheureux  à  une  discipline  attentive,  à  supprimer 
presque  complètement  les  gâteux.  C'est  le  but  auquel  doivent  tendre  et  airiver  les 
directeurs  d'asiles  d'aliénés.  Mais  les  malades  eux-mêmes  peuvent,  dans  certains 
tets  du  cerveau  ou  dans  quelques  parajilcgies,  ne  pas  retenir  leurs  évacuations, 
et  il  faut  parer  aux  dégoûts  ou  aux  inconvénients  qu'amène  cet  état  de  choses. 
Entre  les  moyens  qui  ont  été  proposés  (en  dehors  des  matelas  percés,  des  enduits 
imperméables,  etc.),  il  en  est  un  imaginé  par  Ilowel  et  qui  se  recommande  par 
-mm  extrême  simplicité,  c'est  l'emploi  de  sacs  de  charbon  pulvérisé  sur  lesquels 
porte  le  siège  du  malade.  Il  cite  un  cas  oii  l'odeur  fétide  disparut  pres(|ue  ins- 
tantanément, grâce  à  l'emploi  de  coussins  de  cette  nature.  (3/o7i//t/f^  Joun<a/,  1852, 
et  Bull,  gén,  dethérap,,  1852,  t.  XLIll,  p.  41.) 

Le  couchage,  envisagé  au  point  de  vue  thérapeutique,  n'a  p.is  seulement  à  s'occu- 
per des  conditions  du  lit  et  de  la  chambre  dans  laquelle  il  est  dressé,  il  doit  aussi 
songer  à  l'influence  des  attitudes  que  l'on  donne  aux  malades  ou  qu'ils  prennent 
d'eux-mêmes.  Les  anciens  ont  longuement  étudié  le  décubitus  au  point  de  vue  de 
la  séméiologie  et  du  pronostic.  Les  Prénotions  et  les  Coaques  d'Hippocrate  sont 
remplis  d'observations  ingénieuses  sur  ce  sujet  ;  le  dt'rcubitus  de  bon  augure  et 
le  décubitus  de  sinistre  présage  y  sont  peints  de  main  de  niaitre,  et  il  faut  bien 
le  reconnaître,  l'obser^-ation  moderne  n'a  ni  beaucoup  retranché,  ni  beaucoup 
ajouté  à  ces  tableaux  dans  lesquels  étincelle  ce  génie  essentiellement  grec  de 
l'étude  des  aspects  extérieurs  qu'Ilippocrate  a  jeté  à  pleines  mains  dans  son  œuvre; 
mais  on  n'y  trouve  rien  sur  riniluence  curative  des  diverses  espèces  de  décubitus. 
Chaque  maladie  a  son  décubitus  particulier;  autre  en  eilet  est  le  décubitus  qui 
convient  à  un  asthmatique,  à  un  sujet  atteint  d'une  lésion  du  cœur,  d'une  hémor- 
rhagie,  d'une  disposition  syncopale,  d'une  toux  convulsive,  d'une  maladie  de  tel 
on  tel  côté  de  la  poitrine,  etc.,  etc.  On  pressent  la  multiplicité  des  vues  prati- 
ipies  à  laquelle  conduit  cette  idée.  Je  ne  puis  que  la  formuler,  et  je  renvoie  le  lec- 
teur au  mot  Aliteme>t. 

V.  Hygiène  ivactiqce  et  militaire.  Le  hamac  est  le  lit  tiaulique  par  excel- 
lence, il  de\Tait  aussi,  nous  le  dirons  tout  à  l'heure,  devenir  le  lit  militaire.  C'est 
anssi  le  lit  en  usage  dans  certaines  colonies  et  chez  quelques  peuplades  encore 
primitives  qui  y  tiennent,  parce  qu'il  concilie  avec  l'avantage  du  bien-être  celui 
d'une  installation  et  d'un  transport  faciles. 

Ijù  hamac  convient  très-bien  aux  besoins  de  la  vie  nautique  ;  son  arrimage  fa- 
cile, la  rapidité  de  sa  mise  en  place,  la  possibilité  de  désencombrer  les  batteries 
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ou  le  faux-pont,  eu  réunissant  au  même  croc  les  deux  extrémités  des  hamacs 
inoccupés,  lui  assurent  sur  tous  les  autres  moyens  de  couchage  une  véritable  supé- 
riorité. 

Le  hamac  est  constitué  essentiellement  par  une  enveloppe  rectangulaire  de 
forte  toile  ayant  à  peu  près  2"»,i0  de  longueur  et  bordée,  à  ses  deux  extrémiiés, 
d*œillets  dans  lesquels  se  serrent  des  cordes  allant  se  réunir  à  un  anneau  de  sus- 
pension. Un  morceau  de  bois  à  échancrures  terminales  écarte  les  deux  cordes  oa 
araignées  les  plus  distantes  et  transforme  ainsi  le  hamac  en  un  vériUible  berceau, 
dont  les  bords  sont  relevés.  Dans  Tintervalle  des  deux  toiles  qui  coiistituent  le 
hamac  se  glisse  un  matelas,  et  une  couverture  donnée  à  chaque  matelot  loi  sert 
d'abri  contre  le  froid. 

« 

Les  matelots  n'ont  pas  encore  de  draps.  Cette  amélioration  tmuve-t-elle  dans 
les  conditions  de  la  vie  nautique  des  obstacles  qui  la  rendent  irrréalisaUe?  Je 
n'en  crois  rien .  Les  relûches  sont  actuellement  assez  fréquentes  pour  que  ces 
draps  puissent  être  portés  aux  aiguades  en  même  temps  que  le  linge  de  corps,  et 
d'ailleurs  on  dispose  maintenant  ù  bord  des  navires,  grâce  à  la  grande  quaotilé 
d'eau  douce  qu'on  y  fabrique,  et  à  la  possibilité  d 'utiliser  pour  le  lessivage 
du  linge  la  vapeur  d'eau  des  chaudières,  on  dispose,  dis-je,  de  ressources  suffi- 
santes pour  rendre  possible  cette  inestimable  amélioration.  Les  matelas  et  les  cou- 
vertures seraient  dans  un  état  convenable  de  propreté  et  la  santé  y  trouverait  sou 
profit.  Quand  nous  userons  des  bains  aussi  largement  que  les  Romains  le  di- 
saient, nous  aurons  le  droit  de  nous  passer,  comme  eux,  de  draps  de  lit.  QoixA 
j'ai  publié  mon  Traité  d* hygiène  navale  en  1856.  je  ne  parlais  de  b  concessioo 
de  draps  de  lits  aux  matelots  que  pour  regretter  rim|:ossibilité  de  cette  mesure; 
mais  les  choses  ont  marché  deimis  douze  ans,  ce  qui  était  impraticable  est  devenu 
possible,  et  je  signale,  comme  bien  désirable,  celte  amélioration  aux  hommes qd 
adnïinistrcnt  la  niariiie  et  qui  ont  à  cœur  le  bicn-èlre  et  la  santé  du  matelot  (voy. 
Traité  d  hygiène  navale,  Paris,  1856,  p.  150).  Je  ne  ])uis  que  renouveler  id 
les  conseils  que  j'ai  donnés  pour  entretenir  le  hamac  du  matelot  dans  un  étal 
convenable  de  salubrité,  c'est-à-dire  de  nettoyer  fréquemment  les  couverture 
qu'iniprègno  la  sueur,  principalement  dans  les  pays  chauds,  de  les  priver  de 
leur  hnniidité  par  l'aération,  le  battage  et  l'exposition  au  soleil  aussi  soment 
qu'on  le  pourra,  cl  ào  les  laver  tous  les  deux  mois  au  moins.  Il  ne  faut  pas  ou- 
blier que  les  tissus  de  laine,  retenant  fortement  l'air  dans  leurs  porosités,  sedébar- 
rassent  avec  j)oine  des  miasmes  qu'ils  recueillent,  deviennent,  au  premier  chef,  d'^ 
véhicules  de  contagion.  Le  matelas  du  hamac  n'est  presque  jamais  refait,  quelle 
(pie  soit  la  longueur  de  la  campagne;  aussi  l'humidilé  et  la  sueur  lui  donnenl- 
elle  s  une  odeur  désagréable  qu'on  ne  saurait  considérer  comme  inoffensive.  Lfc 
matelots  voiliers,  alors  (ju'ils  ne  sont  pas  employés  aux  travaux  du  bàtinit^Qt 
(et  la  vapeur  leur  fait  des  loisirs  aujourd'hui),  ne  pourraient-ils  pas  carder  et  re- 
faire un  matelas  de  temps  en  temps  de  manière  à  procurer  annuellement  à  chaque 
homme  l'avantage  de  cette  réparation?  Si  le  hamac  est  soumis  au  nettoya;:^ 
mensuel  que  prescrivent  les  règlements,  cela  tient  |>eut-étre  un  peu,  tout  esprit 
de  critique  à  part,  à  ce  qu'il  contribue,  quand  il  est  placé  dans  les  bastinga^^e?. 
à  celte  propreté  d'apparat  à  laquelle  on  lient  tant.  Son  lavage  est  moins  essen- 
tiel cependant  que  celui  de  la  couverture,  qui  peut,  gn\ce  à  sa  couleur  bnirw, 
dissimuler  sa  sordidité  réelle.  La  vigilance  de  l'autorité  surveillerait  plus  efficace- 
ment des  couvertures  blanches  et  en  fin  de  compte,  ses  efforts  doivent  tendre 
plutôt  à  combattre  la  malpropreté  (|u'à  la  cacher  à  l'œil  là  où  elle  existe.  Disous 


qu'il  y  aurait  lieu  dVmbarquer  un  double  jeu  de  couvertures,  comme  on  embar- 
que un  double  jeu  de  hamacs,  autrement  il  serait  souvent  im|H>ssible  de  les  faire 
séchcrdans  l'intervalle  des  deux  branle-bas.  (Op.  cit. ^  p.  151.) 

Le  couchage  des  matelots  a  été  singulièrement  amélioré,  la  concession  d'un 
liamac  séparé  fiour  chaque  homme  les  a  affranchis  des  dégoûts  et  des  inconvé- 
nients moraux  de  Tamatolotage  ;  il  faudrait  aller  jusqu'au  bout  dans  cette  voie  et 
songer  qu'il  s*agit  la  d*un  intérêt  d'hygiène  du  premier  ordre. 

Le  hamac  suspendu  par  ses  deux  extrémités  dans  le  sens  de  Taxe  du  navire  suit 
les  mouvements  d*os<-illation  latérale  et  de  tangage  du  navire  ;  il  atténue  pour  les 
marins  novices  les  soulVrances  du  mal  de  mer  et  épargne  aux  initiés  des  se- 
cousses dont  la  viol '111:0  pourrait  quelquefois  compromettre  leur  sommeil.  On  a 
cherché,  à  plusieurs  reprises,  à  imaginer  pour  les  hamacs  un  système  de  suspen- 
sion plus  parfait  que  celui  qnon  utilise  actuellement.  Pingeron,  en  1780  (Santé 
des  marinSy  Paris,  1780,  p.  100)  en  a  proposé  un  excessi\i>nienl  ingénieux  et 
que  j'ai  reproduit  dans  mon  Traité  dliygiène  navale  (p.  iiO)  ;  mais,  comme  il 
l'avoue  lui-même,  il  pourrait  tout  au  plus  être  employé  pour  les  cadres  des  ofli- 
ders  et  des  malades.  Il  y  a  la  évidemment  une  amélioration  |)ossible;  mais  la  com- 
plication du  mécanisme  la  ferait  payer  trop  cher.  liCs  paquebots  à  fiassagers  iK)ur- 
raient  utiliser  ce  système  de  suspension.  Il  y  aquelijues  années,  on  délivrait  encore 
des  crocs  suspenseurs  à  double  articulation  pour  le  cadre  des  ofliciers  supé- 
rieurs. 

Les  hamacs  en  pitre,  en  fil  d'ananas  ou  en  coton  peints  de  couleurs  diverses 
sont  entrés  dans  les  mœurs  coloniales,  mais  i's  servent  plutôt  à  la  méridienne 
qu'au  sommeil  nocturne. 

Le  cadre  est  une  invention  anglaise  qui  réunit  au  comfort  de  nos  lits  ordinaires 
les  avantages  nantie] nés  du  hamac  ;  il  rend  de  grands  services  aux  malades,  et  les 
oCBciers,  soucieux  de  leur  bieii-étre,  le  substituent  très-habituellement  à  ces  cou- 
chettes inamovibles  qui  leur  enlèvent  une  partie  de  l'air  de  leur  chambre. 

Les  soldats  en  sont  encore  |)Our  le  couchage  aux  lits  ordinaii-es  avec  |Kiilla$se. 
Je  ne  cesse  de  me  demander  |X)urqiioi  l'on  ne  substitue  pas  à  ce  couchage  dis]»en- 
dieux  et  encombrant  le  hamac  qui  figure  aussi  bien  dans  nos  casernes  de  mate- 
lots qu'a  bord  des  navires,  et  qui  permettrait,  dix  minutes  après  la  diane, 
d'avoir  des  chambres  coniplétenient  vides  et  parcourues  de  bout  en  bout  par  un 
courant  d'air  purificateur;  économie,  propreté,  éloignement des  poussières  que  le 
reniueinenl  des  paillasses  réjiand  dans  l'air,  tout  se  réunit  pour  demander  celte 
modification  dans  le  couchage  du  soldat.  Et  qu'on  ne  vienne  pas  op|,oser  ù  cette 
idée  la  diversité  des  mrurs  des  militaires  et  des  marins,  rpii  rendrait  étrange 
pour  les  premiers  un  couchage  «pie  les  seconds  acceptent  à  merveille.  Cet  argu- 
ment a  peu  de  valeur  aujourd'hui  que  les  matelots  et  les  soldats  ont  vécu  si  sou- 
vent de  la  même  vie  ;  d'ailleurs  ce  seniit  pour  ceux-ci  une  initiation  à  l'existence 
nautique  qu'ils  exercent  si  souvent  pendant  les  traversées  coloniales  et  les  ex]>édi- 
iions  de  guen*e.  J'appelle  la  sérieuse  attention  de  mes  confrères  de  larmée  sur 
cette  idée,  qui  serait  bien  vite  réalisée  s'ils  s'appliquaient  à  la  faire  prévaloir. 

FOXSSAG  RIVES. 

Biiuogrâphie  . — Alstobphii  Joanncsl.  Disserfatio  philologîca  de  lecth  ;  nuhjicUur  ejundcm 
de  leeticiê  veterum  diatribe.  Amstelodami,  17U4.  —  Tbillekii  (Daiiielis  Willielini'.  Clin<h- 
terhnia  medica  aniiquaria  aive  de  diverêi»  œyrotorum  lectis  êecundum  ijita  varia  morborum 
gênera  convenienier  instruntdis^  cummentariiu  medico-crUicus.  Francofurti  et  I.ii'siar, 
1774.  in-4\  —  Gaijot.  Arsenal  de  la  chirurgie  conlemjtoraine .  Taris,  18<i7,  l.  1",  chap.  VIII, 
p.  ibi,  Lits  mécanique^:.  F. 


C86  LIT  OUTilOPÉDIOUE. 

g  II.  Orthofiédie.  Los  lit»  ortliopédiques  ont  élc  appelés  aussi  liU  à  exten- 
sion, lits  mécaniques.  Cette  deniicre  dëiiomiiialioii  a  l'inconvénient  de  s'appliquer 
aussi  aux  lits  d'un  tout  autre  genre,  au  moyen  desquels  des  malades  condainnfs 
à  l'innnobilité  sont  soulevés  avec  le  plan  qui  les  supporte,  pour  les  besoins  drt 
excrétions,  pour  le  pansement  de^  plaies  de  la  partie  postérieure  du  tronc,  etc. 
L(*s  lits  ortliopédiques  sont  à  peu  près  exclusivement  consacrés  au  traitement 
dfs  déviations  de  la  colonne  vertébrale,  et  $iiécialcment  de  la  scoliose  ou  déviatiou 
liitérale.  Eniiiloyés  d'abord  seulement  la  nuit,  ils  ne  tardèrent  pas,  au  conimfo- 
cément  de  ce  siècle,  à  être  mis  également  en  usage  une  j«rtie  du  jour,  et  uwme 
pendant  toute  la  durée  du  jour,  exagération  de  leur  emploi  qui  ne  pouvait  se 
soutenir  devant  la  plus  simple  observation  des  faits. 

Venel  et  D;u*^in,  à  la  iin  du  dernier  siècle,  ont  imaginé  les  premiers  lits  de  et 
gonrc  ;  mais  ils  ne  les  conseillaient  que  pour  la  nuit,  et  ils  se  ser\'aient  daib  k; 
jour  de  machines  extensives  et  con)pressives  analogues  à  celles  de  Levacher  et  de 
son  parent  Levacher  de  la  Feutrie.  Darwin,  néanmoins,  avait  bien  établi  U 
avantages  de  la  position  horizontale  gaixléc  une  partie  du  jour,  pour  agir  favon- 
blement  sur  la  marolie  des  dilTormités  de  l'épine,  en  supprimant  momentanéoieot 
la  pression  supportée  par  la  colonne  vertébrale.  Il  ne  s'était  pas  non  plus  dissi- 
mulé la  dil'ticultéde  redresser  l'épine  pendant  que  les  muscles  sont  en  action,  et 
c'est  ce  qui  Tavait  conduit  à  pratiquer  l'extension  pendant  le  repos  de  la  iwiL 

De  cxîs  vues  de  Darwin  à  l'emploi  des  lits  extenseui^  dans  le  jour,  il  n'y  aîiit 
qu'un  pas. 

L'Allemagne  d'abord,  puis  la  France,  donnèrent  l'exemple  d'une  application 
plus  prolongée  de  l'extension  horizontale  le  jour  et  la  nuit.  Le  lit  suisse  de  Yendt 
le  lit  anglais  de  Darwin,  lurent  coriigés,  modifiés  de  cent  façons.  Les  lits  ortho- 
pédiques devinrent  le  remède  par  excellence  de  la  courbure  latérale  de  Tépine. 
D«^  grands  étaiilisscnieiits  s'ouvrirent  pour  administrer  le  traitement,  diflicile  à 
bien  suivre  dans  los  faiiiillos.  I^es  corse Is,  les  fauteuils  orthopédiques,  toute>lL*> 
machines  portatives  ne  furent  plus  qu'un  accessoire  destiné  à  soutenir  le  \rmi 
dans  les  courts  iutervall(?s  du  l'action  des  lits. 

Mais  il  y  eut  bientôt  une  réaction.  On  s'aperçut  que  les  lits  orthopédi<{ue>  ik 
donnaient  pas  tout  ce  qu'on  s'en  était  promis.  Les  appareils  portatifs  rcprirenl 
faveur;  on  alla  jusqu'à  les  mettre  au-dessus  des  appareils  à  lits,  et  ceux-ci  fortul 
abandonnés  par  une  partie  des  médecins  qui  les  avaient  le  plus  favorablenieul 
accueillis. 

Si  l'on  s'en  tient  à  l'observation  sévère  des  faits,  on  reconnaît  que  les  deui 
sortes  d'appareils  ont  leur  utilité  propre,  leurs  indications  spéciales.  Au  lieu  A* 
faire  de  leur  enq)loi  deux  méthodes  rivales,  il  faut  les  associer  dans  la  prati«jU£, 
soit  (pi'on  leur  assigne  une  part  à  i>eu  près  égale  dans  la  cure,  soit  que,  suivant 
les  cas,  on  accorde  la  prééniinenctî  à  l'une  ou  à  l'autre.  Nous  reviendrons  sur  ce 
point  inqiortant  en  trailant  des  courbures  de  l'épine;  nous  n'avons  à  nous  occu 
per  pour  le  moment  que  des  lits  orthopéthques. 

La  caracléristicpie  de  ce  genre  d'appareils,  au  seul  point  de  viio  de  Fortlwptyi»' 
est  la  facilité  de  son  efl'et  réel,  qui  ne  rencontre  pas,  de  la  part  de  la  pesautour 
et  de  l'action  umsculaire,  la  même  résistance  que  dans  la  station.  Avantag^'uv 
sous  ce  rap[K)rt,  le  dcHiubitus,  nécessité  par  l'usage  de  ces  appareils,  peut  au  coih 
traire  devenir  nuisible,  au  point  de  vue  dynamique,  par  Tinaction  qui  l'acconi- 
pagne,  comme  par  l'inlluence  ([uc  cette  position  du  corps  exerce  sur  diverses 
fonctions.  Ajoutons  que  l'attitude  du  coucher  gène  la  plupart  des  actes  habiluet 
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de  h  vie,  ceux  qui  font  partie  de  lï>ducatioii  de  la  jeunesse,  et  que,  par  cela  seul, 
elle  i*é]iugiie  aux  enfants  et  à  leurs  familles. 

Il  suit  de  là  :  1**  que  Teniploi  des  lits  ortliopiVli(|ues  doit  être  combiné  avec  des 

moyens  dynamiques  (pu  remédient  à  lours  inconvénients;  2"  cpril  convient  de 

résener  cette  méthode  pour  les  cas  où  les  appareils  jiortalifs  ne  [meuvent  conduire 

au  même  résultat,  soit  que  rinsuffisance  de  ces  derniers  ait  été  constatée  par  un 

premier  essai,  soit  qu'on  la  prévoie  d'avance  d'après  les  conditions  dans  lesquelles 

se  présente  la  dilTormité. 

On  a  dénié,  à  la  vérité,  aux  lits  orthopédiques  le  iiouvoir  de  modifier  favora- 
blement les  déviations  rachidiennes,  alors  même  que  certains  appareils  poitatifs 
les  feraient  disparaître  en  tout  ou  en  partie,  et  à  plus  forte  raison,  dans  c^tle 
hypothèse,  refuse-t-on  à  ces  lits  toute  eflicacitc  lorsqu'on  ne  |)eut  lien  obtenir  à 
Taîde  des  appareils  portatifs.  D'autres  ont  enveloppé  dans  la  même  proscription 
les  deux  ordres  d'appareils,  et  ont  soutenu  qu'une  «.gymnastique  s})éciale  était  le 
seul  moyen  à  opposer  à  la  courbure  laténde  de  l'épine.  Ces  opinions,  souvent  re- 
nouvelées depuis  (piarante  ans,  seront  discutées  ailleurs.  Nous  nous  contentenms 
d^xaminer  ici  les  arguments  de  Tun  de  leurs  derniers  représentants  en  ce  qui 
concerne  les  lits  orthopédiques  en  particulier. 

Malgaigne  (Leçons  d^orthopédie,  186!2)  a  reproduit  la  plupart  des  repi-ochcs 
adressés  aux  extensions  et  aux  pressions  employées  par  rortho|)édie  rachidienne 
dans  la  position  horizontale. 

!•  ({  Les  extensions,  dit-il  (p.  595),...  se  répartissent  sur  toute  l'étendue  de 
la  tige  rachidieimc,  aussi  bien  sur  les  parties  saines  que  sur  les  parties  malades 
Ce  n'est  donc  (pie  très-indirectement  que  l'on  peut  arriver,  par  celte  mé- 
thode, \  agir  sur  les  difformités  elles-mêmes.  » 

C'est  très-ilirectement,  dirons- nous,  que  l'extension  agit  sur  les  courbures 
lombaires,  au  moins  du  côté  du  bassin.  Elle  se  transmet  même,  de  là,  à  la  région 
dorsale,  sans  traverser  aucune  partie  saine.  L'objection  n'a  donc  de  valeur  qut^ 
pour  rexlivmité  opposée  du  rachis.  C'est  là  seulement  que  la  force  extensive 
n'agit  sur  la  dilTormité  que  par  l'intermédiaire  d'une  [wrlic  saine,  i\(t  la  totalité  on 
d'une  portion  de  la  ré;jion  cervicale.  Mais  si  le  thorax  est  plus  ou  moins  bien  fixé  par 
les  pièces  de  l'appareil,  la  région  du  cou  est  plus  ou  moins  complètement  sous- 
traite à  l'effort  de  traction,  (pii  s'exerce  alors  principalement  sur  la  moitié  infé- 
rieure du  rachis.  Et  de  ce  que  la  région  cervico-dorsale  ne  peut  être  étendue  (|ue 
par  rintermédiaire  des  premières  vertèbres  cervicales,  est-on  en  droit  d'en  conclure 
que  l'effort  d'extension  doit  nécessairement  se  produire  dans  ces  vertèbres,  sans 
arriver  jusqu'au  siège  du  mal?  Non  sans  doute;  l'elfet  produit,  dans  ce  cas,  sur  la 
partie  saine  et  sur  la  partie  malade  sera  en  nipport  avec  le  degré  de  résistance  d(î 
cliaeunc  d'elles.  Il  y  a  là  assurément  une  difficulté  réelle,  mais  elle  n'est  pas 
absolue  ;  elle  est  relative  au  degré  de  la  déviation,  au  plus  ou  moins  de  mobilité, 
de  souplesse  des  parties  déviées.  Cette  difficulté  varie  même  aux  dillérentes  périodes 
du  traitement,  parce  qu'au  début  de  l'extension,  les  parties  cèdent  avec  plus  ou 
moins  de  facilité,  et  que,  lorsque  leur  mobilité  est  épuisée,  le  l'accoureissement  ou 
la  dépression  des  tissus  ligamenteux  et  osseux  à  la  concavité  des  courbures  crée 
im  obstacle  de  plus  en  plus  diflicile  à  surmonter. 

2*  V  Les  extensions,  dit  Malgaigno  [loc.  cit.^  p.  iOi),  en  allongeant  les  liga- 
ments du  côté  concave  (des  courbures),  tendent  aussi  bien  à  les  distendre  du  côté 
convexe,  agissent  en  somme  beaucoup  plus  sur  les  ligaments  sains  que  sur  ceux 
à  qui  les  progrès  du  mal  ont  enlevé  leur  souplesse,  de  telle  sorte  que  fai\r» 
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ainsi  obtenir  des  elongations  ejctraordinaires  presque  sans  aucun  bénéfice  pour 
la  déviation.  » 

Ainsi,  après  avoir  presque  refusé  à  l'extension  du  rachis  le  pouvoir  d*agir  <iir 
la  difformilé  elle-même  (p.  595,  596),  on  l'accuse  de  distendre  les  ligaments  du 
côté  convexe  des  courbures  aussi  bien  que  ceux  du  côté  concave,  et  d'avoir  pro- 
duit, en  agissant  sur  les  ligaments  «ai/tô,  des  élongatiom  extraordinaires  fKSKfit 
sans  redressement. 

li  est  aisé  de  voir,  avec  un  peu  de  réflexion,  qu'une  extension  parallèle  à  la 
corde  d'une  courbure  de  l'épine  ne  peut  pas  distendre  les  fibres  ligamenteuses  de 
la  convexité  sans  allonger  bien  plus  encore  celles  de  la  concavité;  que,  si  ces  der- 
nières cèdent,  le  redressement  de  l'arc  tend  plutôt  à  relâcher  les  ligaments  da 
côlé  opposé,  cl  que,  si  les  lissus  fibreux  de  la  concavité  résistent,  ceux  de  la  an- 
vexitc  ne  peuvent  être  distendus  par  un  effort  de  ce  genre. 

Quant  aux  éloîi(jations  extraordinaires  dont  il  est  ici  question,  nous  verrons 
ailleurs  ce  que  rexpérience  a  appris  sur  les  accroissances  du  coips  en  hauteur  à 
la  suite  de  l'emploi  des  lits  orthopédiques.  Disons  seulement  que  VaUongemaU 
des  ligaments  sains  ne  saurait  produire  un  pareil  accroissement,  car  il  en  résultenûl 
bien  plutôt  un  aflaissement  du  tronc  sur  lui-même,  dans  la  station,  par  le  relàciw- 
ment  des  Hens  qui  unissent  les  pièces  du  rachis,  par  le  diastasis  et  les  inclioâisoos 
des  vertèbres  qui  en  seraient  l'effet. 

5^  Les  pressions  latérales  sont,  suivant  Malgaigne,  un  bon  moyen  ;  €  nui$  par 
malheur,  ajoute-t-il,  la  courbure  dorsale,  entraîne  habituellement  deux  courbures 
secondaii'es  sur  lesquelles  l'opérateur  na  aucune  prise  pour  appliquer  les  po- 
sions latérales De  plus,  les  muscles  restent  iuactifs  (quand  on  emploie  ces 

pressions  dans  la  position  horizontale).  »  Or,  dit  plus  loin  Malgaigne,  il  bsA 
c  simultanément  et  non  successivement  remplir  Tindication  dynamique  et  riudi- 
cation  mécanique,  c'est-à-dire  à  la  fois  soutenir  et  redresser  la  colonne  vertébrale, 
oxercer  et  par  conséquent  fortifier  les  muscles  qui  concourront  ainsi  a  oi>i!Ter  k 
redressement  et  seront  aptes  ensuite  à  le  maintenir  »  (p.  405). 

La  multiplicité  des  courbures,  dirigée  en  sens  inverse,  im|K)se,  en  effet,  des 
bornes  à  l'action  des  pressions  latérales;  mais  lorsqu'il  existe  deux  courbuie? 
«'gales,  on  n'a  pas  moins  Reprise  sur  l'une  d'elles  que  sur  l'autre  au  moyen  de 
pres>ions  disposées  alternativement  eu  sens  contraire,  et  lorsqu'on  n'a  aflaire  qui 
une  seule  graiiile  courbure  accompagnée  de  deux  petites  courbures  sec4)ndjiivs, 
celles-ci  peuvent  être  né^^ligées  sans  incoincnient  dans  certaines  limites  et  >onl 
d'ailleurs  contenues  par  l'extension  parallèle  jointe  aux  pressions.  Ceile  difficulté 
se  retrouve  évidemment  toute  entière  dans  les  pressions  opérées  j>ar  des  appareil' 
portatifs,  et,  loisipron  lit  dans  les  Leçons  de  Malgaigne  (p.  iOO)  qu'au  nioiuenl 
oîi,  pour  imiter  l'action  de  la  ceinture  llossard,  on  exerce  aNCcla  main  c  une  pres- 
sion latérale  sur  la  convexité  de  la  courbure  dorsale  u,  le  sujet  étant  debout,  les 
mêmes  muscles  qui  inclinent  le  tronc  instinctivement  «du  coté  de  la  maiutniik 
presse  »  redressent  les  courbures  de  compensation  en  nit'me  temps  que  la  amr- 
bure  principale,  on  no  [»eut  voir  dans  cette  assertion  qu'un  de  ces  lajtsus  lingvœ 
qui  échappent  si  facilement  dans  une  brillante  improvisation,  telles  que  celles  dont 
l'éminent  professeur  nous  a  laissé  le  souvenir. 

Les  muscles  restent  inactifs!  Kt  il  est,  prétend-on,  de  toute  nécessité  de  b 

faire  agir  sur  le  rachis  au  même  moment  que  les  moyens  mécaiiique>,  faute  de 

quoi,  si  l'on  vient  à  bout  de  redresser  l'éjjine,  elle  ne  pourra  se  maintenir  droite. 

dette  conséquence  ne  nous  paraît  pas  rigoureusement  déduite  ;  elle  est  euoi'i^f 
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«tion  avec  presque  tous  les  faits  de  1  oHhopëdie,  où  Ton  voit  sans  cesse  des  redres- 
sements des  membres  eflectués  sans  le  concours  des  muscles  se  maintenir  avec 
leur  aide,  cjuand  la  cause  du  mal  u  a  pas  porté  une  atteinte  irrémédiable  à  leur 
contractilité  ou  à  leur  équilibre  d'action. 

Un  seul  argument  de  mon  ancien  et  illustre  collègue  est,  au  premier  al>ord, 
spécieux.  En)ployer  successivement  le  lit  mécanique  et  des  exercices  nmsculaires 
qui  livrent  de  nouveau  le  racliis  à  l'influence  de  la  pesanleur,  c'est  jus(]u'à  un 
certain  point,  dit-il,  «  uietlre  en  lutte  les  deux  ordres  de  moyens;  c'est  l'ouvrage 
de  Pénélope,  où  la  nuit  on  défait  le  travail  du  jour  »  (p.  405).  Mais  Malgaigne  n*a 
pas  tenu  compte  ici  de  la  nature  des  exercices  adoptés  dans  cette  circonstance. 
Le  poids  du  corps  y  est  prescjue  toujours  supporté  par  les  membres  supérieurs,  de 
sorte  que  la  force  de  la  pesanteur,  au  lieu  de  détruire  l'elfet  des  extensions, 
continue  leur  action  et  concourt  avec  elle  au  redressement  du  racliis.  Malgaigne 
lui-même  indique  parl'aitement  ailleurs  (p.  384)  cette  manière  d'agir  des  exercices 
gymnastiques  ortlio[)édiques. 

Quand  bien  même  ou  associerait,  par  intervalles,  à  l'emploi  des  lits  des  exer- 
cices dans  l'attitude  de  la  station  sur  les  pieds,  n  est-il  pas  évident  que,  si  l'action 
musculaire  développée  |îar  ces  exercices  tend  à  redresser  les  courbures  comme 
l'extension  sur  les  lits,  il  n'y  aura  aucune  incompatibilité  entre  les  deux  moyens, 
tendant  l'un  et  l'autre  au  même  but  ? 

Rappelons,  en  terminant  cette  discussion,  que,  malgré  ses  préventions  en  faveur 
de  l'appareil  llossard,  Malgaigne  conseille  de  joindre  à  l'usage  de  cet  appareil  le 
décubitus  liorizontal  une  partie  du  jour,  d'attacher  même  les  jeunes  malades  sur 
leur  lit  pour  leur  faire  gardvr  «  une  bonne  position  ».  Rappelons  que  l'éloquent 
écrivain  déclare,  en  outre,  <[ue  dans  les  «  cas  prévus,  où  rap))licatiou  de  la  ceinture 
llossard  est  inutile  ou  nuisible  »,  il  faut  recourir  à  la  position  horizontale,  et  que 
f  il  n'est  guère  qu'un  moyen  d'utiliser  entièrement  les  ressources  (ju'offre  le 
décubilus,  c'est  d'y  joindre  Vextetision  »  (p.  413).  Malgaigne  pose  ensuite  des 
préceptes  judicieux,  auxquels  nous  nous  associons  pleinement,  sur  les  moyens 
d*éviter  les  inconvénients  ([u'il  a  reprochés  aux  extensions. 

Les  lits  orthopédicjues  ollVent  à  considérer  :  1°  le  lit  ;  2"  les  moyens  d'extension  ; 
5*^  les  agents  de  j)i'ession  latérale. 

I.  Lit.  Il  doit  être  un  peu  plus  long  que  les  lits  ordinaires  et  assez  étroit 
pour  que  l'on  manœuvre  iacilementd'un  coté  à  l'autre.  Les  matelas  sont  renqtla- 
cés  par  un  plan  un  peu  résistant,  composé  d'un  cadre  ou  châssis  solide,  rempli 
par  une  espèce  de  sonnnier,  le  plus  souvent  élasti(iue,  assez  souple  pour  qu'on  y 
soit  couché  connnodénient,  et  assez  terme  jiour  ne  pas  se  déionner  par  le  poids 
du  corps.  On  le  n-couvre  d'un  tissu  de  laine  éjtais  pour  éviter  le  froid  pi'ndant 
l'hiver.  Ce  sonnnier  est  plus  élevé  à  la  tète  qu*au\  pieds,  et  Cwé  de  manière  qu'on 
puisse  faire  varier  son  inclinaison  qui  est,  en  moyenne,  de  12  a  15  centimètres. 
Excepté  pour  des  motiis  particuliers,  on  n'y  met  ordinairement  ni  traversin  ni 
oreiller;  s(;uleinent  la  garniture  du  sommier  est  plus  épaisse  et  plus  bombée  du 
côté  de  la  tôte. 

On  n'a  pas  conservé  dans  la  pratique  le  procédé  de  Mitchell,  qui  faisait,  chaque 
jour,  tourner  ce  plan  do  sup{>ort  autour  d'un  axe  i)our  obtenir  une  suspension 
nionvnlanée  du  sujet,  ni  \v  jirocéJé  de  Pravaz,  par  lequel  le  malade  lui-même 
imprimait  au  plan  ce  mouvement  de  balancement. 

Nous  indiquerons  plus  loin  (juelques  coastructioiis  particulières  du  lit  nécessitées 
par  le  mé'c^tnisine  de  certains  appareils. 
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II.  Moyens  d'extension.  La  lêle  et  le  bassin  sont  les  deux  points  désignés  par 
Tanatomie  pour  Tapplication  des  forces  cxtensive  et  contre^xtensire  destinées  à 
exercer  des  tractions  en  sens  inverse  aux  deux  extrémités  du  rachis.  Mais  Fana- 
tomie  fait  voir  aussi  combien  de  parties  délicates  ou  importantes  à  la  vie  sontâ 
ménager  dans  cette  application,  et  à  quel  point  les  lumières  du  médecin  davcnt 
constamment  guider  ici  les  eflorts  les  plus  intelligents  du  bandagiste  ou  du  fabri- 
cant d'appareils,  ce  qui,  il  faut  le  dire,  a  trop  souvent  été  oublié  dans  la  pratique, 

Venel  (Mém.  de  la  soc,  des  se.  phys,  de  Lausanne,  i788)  laissait  la  ike  libre 
et  ne  saisissait  la  tête  que  par  le  crâne  au  moyen  d'un  serre-tôte  lacé  au  froot;  il 
secondait  cette  traction  par  des  lacs  placés  sous  les  aisselles.  A  la  partie  iniérieare. 
il  entourait  l'abdomen  d'une  ceinture  munie  de  longues  courroies  faisant  corps 
avec  des  liens  fixés  le  long  des  membres  inférieurs,  afin  de  répartir  l'effort  sur  un 
plus  grand  nombre  de  points. 

Darwin  (Zoonomie,  i793)  prenait  la  tête  sous  le  menton  et  sous  rocapat;  il 
n'appliquait  aucun  bandage  aux  parties  inférieures,  dont  le  poids  seul  lui  panû- 
sait  suffisant  pour  produire  Textension  du  rachis.  Pour  favoriser  le  glissement  da 
corps  sur  le  plan  de  support,  il  donnait  à  ce  plan  une  forte  inclinaison,  d'enma 
25  à  30  centimètres.  C'était  une  véritable  suspension  par  la  tête  et  par  les  mem- 
bres supérieurs,  retenus  par  des  liens  axillaires. 

Depuis  Feiler  {voy.  Schreger,  Versuch^  etc. ,  ou  Essai  sur  un  appareii  exUnaœ 
de  nuity  Erlangen,  1810),  on  fixe  généralement  la  tête  au  moyen  d'une  sorte <)e 
collier  ovale,  exactement  ajusté  à  sa  circonférence  inférieure,  depuis  le  bant  de 
la  nuque  jusque  sous  le  menton.  On  a  à  |)eu  près  renoncé  aux  liens  axiflairK 
comme  moyens  de  traction,  parce  qu'ils  donnent  aux  épaules  une  hauteur  disgra- 
cieuse, qu'ils  peuvent  comprimer  outre  mesure  les  vaisseaux  et  nerfe  del'aissdle, 
et  qu'enfin  ils  n'agissent  sur  le  rachis  qu'après  avoir  allongé  et  distendu  à  l'cicè! 
les  muscles  qui  s'étendent  du  thorax  à  l'omoplate  et  à  rimniérus.  On  ne  se  sert 
de  liens  analogues  que  pour  retenir  dans  une  bonne  position  des  enfants  délicaU 
ou  trcs-jeunes  qui  supporteraient  mal  le  collier. 

A  l'autre  extrémité  du  tronc,  on  a  conservé  la  ceinture  de  Venel,  mais  en  su}'- 
primant  toute  attache  des  membres  inférieurs,  qui  restent  enti^rcmenl  libres. 

Pour  faire  agir  les  courroies  extonsives  qui  partent  de  la  tète  et  du  bassiu, 
Venel  les  faisait  aboutir  par  un  trajet  réfléchi  à  un  même  treuil  fixé  sur  k  cou- 
chette, muni  de  dents  et  d'un  cliquet,  de  telle  sorte  qu'en  tournant  doucement 
le  treuil  à  l'aide  d'une  manivelle,  on  produisait  à  la  fois  l'extension  du  mchisà 
ses  deux  extrémités  et  on  l'arrètnit  au  degré  convenable  au  moyen  de  Tendique- 
tage,  qui  donnait  aussi  toute  facilité  pour  diminuer  ou  supprimer  rexteiisions 
volonté,  en  soulevant  le  cli(piet  et  en  tournant  la  manivelle  en  sens  inverse. 

Ce  mécanisme  simple  et  commode  a  été  presque  généralement  adopté  dans  le> 
appareils  postérieurs.  Quehjucs-uns,  comme  Delpech,  ont  conservé  l'action  simid- 
tanée  du  treuil  sur  la  tête  et  le  bassin.  Le  plus  grand  nombre  préfère  fixer  k* 
courroies  de  la  tête  au  chevet  du  lit,  et  ne  faire  agir  la  manivelle  que  sur  ks 
courroies  de  la  ceinture.  Cela  revient  a  peu  près  au  même,  l'extension  et  la  contiv- 
extension  devenant  bientôt  égales  dans  le  second  cas,  une  fois  que  le  poids  dn 
corps  a  cédé  à  la  traction  des  courroies  extensives  du  bassin. 

Il  restait  néanmoins  au  lit  à  extension,  ainsi  constitué,  un  inconvénient  sérieui: 
c'est  la  fixité,  l'invariabilité  des  points  d'attache,  qui  ne  permettent  au  tronc  aucun 
mouvement  tendant  à  rapprocher  ses  deux  extrémités,  si  ce  n'est  |^r  le  irljs.^ 
ment  des  pièces  d'appareil  sur  le  corps  du  sujet.  Il  pouvait  en  résulter,  daiL<  !# 
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moaTenieiits  Tolontaires  ou  involontaires,  pendant  la  veille  ou  pendant  le  sommeil, 
des  tiraillements  fort  incommodes  ou  même  dangereux.  La  faculté  que  Ilumbert 
(deMorlej)  donnait  aux  malades  de  régler  eux-mêmes  Textension  avec  un  levier, 
ne  remédie  qu'imparfaitement  à  cet  inconvénient. 

Il  fallait,  pour  le  faire  disparaître,  douer  Tapiiareil  extenseur  d'une  extensibi- 
lité et  d'une  force  de  réaction  qui  le  fissent  céder  aux  efforts  du  malade  et  revenir 
ensuite  à  son  premier  état.  C'est  ce  qu'a  fait  Heine  (de  Wurzbourg)  en  interpo- 
sant entre  les  courroies  de  la  tête  et  le  chevet  du  lit  d'une  part,  entre  les  cour- 
roies de  la  ceinture  et  le  treuil  ou  moulinet  d'autre  part,  des  ressorts  d'acier  ayant 
la  forme  d'un  X,  dont  les  branches  croisées  s'infléchissent  par  un  eflort  de  traction 
et  se  relèvent  quand  l'effort  cesse.  Importés  à  Paris  en  4821 ,  par  M.  de  Milly  avec 
tout  l'appareil  de  Heine,  à  une  époque  oîi  l'orthopédie  racliidienne  était  fort  peu 
connue  chez  nous,  les  ressorts  de  Wurzbourg  furent  adoptés  aussitôt  par  beau- 
coup de  praticiens.  Plus  tard,  tout  en  conservant  le  principe,  on  leur  a  substitué 
d'autres  genres  de  ressorts  qui  offraient  l'avantage,  soit  d'être  moins  cassants  ou 
moins  dispendieux,  soit  d*occu|)er  moins  de  place  dans  l'agencement  du  lit,  soit 
enfin  d'avoir  plus  de  champ  ou  de  course  dans  leur  développement,  ce  qui  procu. 
rait  aux  malades  une  plus  grande  facilité  de  mouvements.  F.  Martin,  l'un  de  ceux 
qui  se  sont  le  plus  attachés  à  perfectionner  les  moyens  d'extension,  fit  des  res- 
sorts elliptiques,  composés  de  deux  arcs  unis  à  leurs  extrémités,  qui  sont  encore 
très*usités,  et  d'autres  contournés  sur  eux-mêmes  comme  un  ressort  de  montre, 
et  renfermés  dans  un  petit  barillet  en  cuivre,  qui  joignent  à  un  petit  volume  une 
grande  étendue  de  dévelopi)ement.  Stœss,  de  Strasbourg,  tournait  un  fil  de  laiton 
en  spirale,  comme  nos  élastiques  de  bretelles,  passait  dans  le  cylindre  ainsi 
formé  une  petite  tringle  de  fer  arrêtée  à  une  de  ses  extrémités,  enfermait  le  tout 
dans  un  tube  en  cuivre,  et  obtenait  de  cette  façon,  à  peu  de  frais,  un  trcs-bon 
ressort  à  boudin. 

La  force  de  ces  ressorts,  quels  qu'ils  soient,  est  en  rapport  avec  la  force  des 
sujets,  déterminée  par  l'âge,  le  sexe,  la  constitution,  etc.  Elle  est,  en  moyenne, 
de  8  ii  iO  kilogrammes,  c'est-à-dire  qu'au  delà  de  cette  limite,  ils  ne  résistent 
plus  que  comme  des  points  fixes.  On  ne  les  tend,  en  général,  que  d  environ  la 
moitié  de  leur  course  totale. 

Au  lieu  de  ressorts,  on  peut  employer  des  poids  pour  éviter  les  effets  d'une 
altaclie  fixe  des  liens  extenseurs,  qui,  réfléchis  au  besoin  sur  des  poulies,  suspen- 
dent ces  poids,  devenus  la  puissance  extensive.  On  u  seulement  craint,  non  sans 
raison,  qu'après  avoir  obéi  aux  mouvements  du  sujet  et  être  remonté  plus  ou 
moins  haut,  le  poids  ne  retombe  trop  brusquement  et  ne  détermine  des  secousses 
nuisibles.  Le  plan  incliné  modère  cette  chute  dans  le  lit  extenseur  de  Maisonabe, 
qui  faisait  rouler  un  petit  cliariot  chargé  du  pids  dans  des  rails  (pi'on  inclinait  à 
divers  degrés;  mais  ce  n)écanisino,  un  peu  compli(|ué,  n'a  pas  survécu  à  son  inven- 
teur. Pravuz  avait  imaginé  de  suspendre  le  poids  à  un  levier  qui  recevait  l'attache 
du  cordon  extenseur;  il  a  lui-même  abandonné  plus  tard  ce  procédé.  F.  Martin 
avait  parfaitement  réussi  à  rendre  la  descente  du  {K)ids,  après  son  ascension,  aussi 
lente  et  aussi  douce  que  possible,  en  plaçant  sur  le  trajet  du  cordon  extenseur  des 
rouages,  d'horlogerie,  (|ue  le  ftoids  mettait  en  mouvement  tant  qu'il  n'était  pas  au 
bout  de  sa  course;  mécanisme  toutefois  trop  compliqué  et  trop  coûteux  pour 
devenir  usuel. 

L'usage  des  poids,  suivant  la  juste  remarque  de  M.  Chassaignac  (Appréciation 
-des  apfHireils  orûiopédiques ,  i8U,  p.  13),  a  un  autre  inconvénient  :  leur  action 


692  LIT  ORTHOPÉDIQUE. 

oonstaiile,  toujours  la  même,  devient  trop  forte,  relativement  à  la  résistance  des 
parties,  (juand  cellos-ci  ont  plus  ou  moins  cédé,  et  |)eut  causer  des  tiraillements 
pénibles,  s'ils  ne  sont  dangereux  ;  elle  fatigue  les  malades  en  pure  perle.  Les  res- 
sorts, au  contraire,  se  détendent  à  mesure  que  les  parties  cèdent,  et  leur  actioû 
diminue  en  raison  dereffet  obtenu,  de  manière  à  se  proportionner  à  la  résistance 
des  organes. 

Anjourd'Iiui  que  Rigal  (de  GaiUac),  MM.  Ducbcnne  (de  Boulogne),  Anger,  noos 
ont  fait  connaître  les  avantages  du  caoutchouc  et  dos  tissus  élastiques  pour  la 
conslruclion  dos  bandages  orthopédiques,  nous  possédons  un  moyen  excellent  de 
remplacer  les  poids  et  les  ressorts  métalliques  des  lits  5  extension  :  c'est  deÇiire 
entrer  ces  substances  dans  la  composition  des  liens  extenseurs.  Ces  lieos 
seraient  simplement  attachés  à  des  boucles  qui  se  trouveraient  à  la  tète  et  au  pied 
du  lit.  On  graduerait  la  force  extensive  en  les  serrant  plus  ou  moins,  aia<%i  queo 
faisant  usage,  selon  les  circonstances,  de  tissus  plus  ou  moins  épais  et  plusoa 
moins  résistants. 

Le  treuil  à  manivelle  et  à  encliquetage  disparaîtrait  dans  ce  système;  mais  il 
n  est  réellement  nécessaire  que  dans  les  fortes  extensions,  peu  employées  mainte* 
haut,  ou  quand  les  liens  extenseurs  sont  inextensibles  ;  je  l'ai  supprimé  depuis 
plusieurs  années  dans  mes  appareils  à  ressorts  métalliques,  comme  Blœmer  layait 
déjà  fait  longtemps  avant  moi.  {Voif.  Heidenreich,  Ortitopœdieyi.Uj  Berlin,  1851.) 

Deux  pièces  du  lit  à  extension,  le  collier  et  la  ceinture,  réclament  une  attention 
toute  spéciale. 

a.  Collier.  Maisonabe  et  Dclpech  ouvraient  leur  collier  ou  mentonnière  par 
derrière;  il  s'appliquait  ainsi  exactement  autour  du  menton  et  se  bouclait  à  la  nuque. 
On  a  généralement  préféré  une  disposition  contraire  ;  le  collier  en  usage  embrasse 
par  son  plein  la  partie  inférieure  de  l'occiput  et  s'ouvre  sous  le  menton.  Cette 
pièce  doit  être  non  circulaire,  mais  allongée  suivant  la  forme  de  la  tète,  plus  larçe 
en  arrière,  et  linir  presque  en  pointe  eu  avant.  Le  coussinet  ou  bourrelet  en  crin 
dont  elle  est  i:;iruie  doit  se  mouler  en  quelque  sorte  sur  toutes  les  |»arties  oî«#uses 
de  la  télé  cpii  d<'"hordent  le  cou,  sur  la  région  occipitale  inférieure,  sur  les  apoJ#iy>es 
niastoides,  sur  les  angles  et  la  base  du  maxillaire  inférieur.  Il  ne  doit  pas  exercer 
sur  ces  |)arties  de  pression  capable  de  léser  les  téguments,  de  produire  de  la  dou- 
leur sur  le  trajet  (les  filets  nerveux  sous-cutanés  ou  de  l'irritation  dans  le  tissu  des 
ganglions  lymphatiques.  La  pression  doit  être  dirii^ée  de  manière  à  agir  avec  plus 
d'intensité  sur  la  région  occipitale,  à  être  moins  forte  aux  apophyses  mastoîdes, 
et  plus  faible  encore  sous  la  niàclioire,  oîielle  deviendrait  plus  facilement  nuisible 
si  elle  apjilicpiail  troj)  fortement  les  arcades  dentaires  Tune  contre  l'antre.  Là 
garniture  de  ce  collier  doit  être  sup|)ortée  par  un  cuir  assez  épais  et  peu  flexible, 
qui  l'empêche  de  se  déformer.  On  taille  avec  soin  cette  espèce  de  support  solide 
sur  la  mesure  de  la  tête;  trop  large,  il  remonterait  trop  haut  et  comprimerait  les 
oreilles  cpii  pourraient  en  éprouver  quelque  trouble  dans  leurs  fonctions  ;  trop 
riroit,  il  déleruiiuerait  une  pression  dangereuse  autour  du  cou.  La  disposition 
du  collier  doit  être  telle  que  la  région  cervicale  antérieure,  en  particulier,  soit  à 
l'abri  de  la  compression,  et  (jue  le  cours  du  sang  dans  les  vaisseaux  de  cette  ré- 
gion, le  |>assage  de  l'air  dans  le  conduit  aérien,  n'en  soient  nullement  gênés. 

Le  collier  a  clé  relié  de  diflérentes  façons  au  cordon  de  la  contre-extension. 
IMpech  adonné  la  ligure  d'une  pièce  qu'il  appelle  ;>a/o«///Vr,  à  laquelle  s«livei!t 
d  un  côté  les  courroies  latérales  du  collier,  et  de  l'autre  le  cordon  contro-exlens  w. 
J\u  adopté  la  construction  de  Heine,  un  peu  modifiée  par  M.  de  .Milly,  telle  qu'elle 
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est  représentée  plus  loin.  Les  coiliToies  du  collier,  au  nombre  de  trois  de  chaque 
côté,  sont  ici  attachées  à  des  boutons  en  cuivre  que  porte  une  sorte  de  couronne 
6iinnontce,  vers  son  milieu,  d'un  arc  transversal.  Cet  arc  est  mobile  d'arrière  en 
avant  et  d'avant  en  arrière  sur  le  cercle  auquel  il  est  uni,  et,  au  moyen  de  deux 
petites  tiges  ou  échelles  percées  de  trous  pour  recevoir  une  pointe  fixée  sur  Tarc, 
on  donne  à  volonté  à  celui-ci  une  inclinaison  déterminée  sur  le  cerole.  Ce  méca- 
nisme a  pour  but,  en  relâchant  ou  en  tendant  davantage  certaines  courroies,  de 
fidre  porter  la  traction,  suivant  le  besoin,  plus  ou  moins  en  a>ant,  ou  du  coté  du 
menton,  ou  en  arrière,  vers  l'occiput,  de  manière  à  ne  pas  trop  presser  sur  les 
dents  et  à  ne  pas  faire  trop  remonter  le  collier  par  derrière,  ce  cjui  le  ferait  ap- 
puyer sur  la  partie  antérieure  du  cou.  Le  cordon  qui  aboutit  au  ressort  de  la 
contre-extension  se  fixe  au  milieu  de  l'arc  transversal  de  cette  couronne. 

On  appelle  quelquefois  casque  la  réunion  du  collier  et  de  la  couronne  dont  je 
▼iens  de  parler.  Certains  lits  orthopédiques  présentent  un  véritable  casque  ou 
plutôt  un  large  capuchon  solide,  qui  reçoit  la  tète  et  lui  conmiunique  l'action  de 
la  puissance  extensive. 

Le  médecin  doit  surveiller  attentivement  les  effets  du  collier,  surtout  dans  les 
premiers  temps  de  son  appHcation,  examiner  l'élat  de  la  f^ice  et  du  cou,  s'enquérir 
de  toutes  les  sensations  que  le  malade  peut  éprouver,  et  s'attacher  à  reconnaître 
les  susceptibihtés  individuelles.  La  courroie  bouclée  sous  le  menton  offre  un 
moyen  commode  de  ménager  ces  susceptibilités,  en  la  relâchant  plus  ou  moins 
suivant  les  indications. 

b.  Ceinture.  On  a  quelque  peu  varié  la  forme,  la  matière,  le  mode  de  ferme- 
ture de  la  ceinture  d'extension.  La  plus  simple  est  une  bande  de  cuir  souple  de 
7  à  8  centimètres  de  large,  d'une  longueur  proportionnée  à  la  circonférence  du 
bassin,  munie  d'une  boucle  à  l'une  de  ses  extrémités,  rétrécie  et  percée  de  trous 
à  l'autre  extrémité,  et  doublée  d'un  coussin  mollet  en  crin,  dépassant  les  bords 
du  cuir,  plus  large  surtout  au  bord  inférieur,  où  il  forme  une  sorte  de  bourrelet 
un  peu  aplati.  Les  courroies  d'extension  sont  fixées  sur  les  côtés  de  cette  ceinture 
et  un  peu  en  arrièro.  On  la  place  autour  du  ventre,  au-dessus  des  crêtes  iliaques, 
en  la  bouclant  par  devant  et  en  la  seirant  fort  peu.  La  force  extensive  la  fait  glisser 
sur  la  face  externe  des  os  iliaques  et  sur  la  ])artie  supérieure  du  sacrum,  où  elle 
est  bientôt  arrêtée  par  la  saillie  des  hanches  et  des  fesses.  Le  bourrelet  se  moule 
sur  le  haut  de  ces  régions  proéminentes,  et  l'abdomen  ne  supporte  qu'une  très- 
iaible  pression.  Cependant,  quand  le  bassin  est  peu  développé,  le  grand  trochanter 
peu  saillant,  comme  chez  les  petites  filles  et  chez  les  sujets  du  sexe  masculin,  et 
surtout  si  l'embonpoint  est  médiocre,  il  arrive  que  la  ceinture,  peu  serrée,  est 
déplacée  parla  traction  et  entraînée  le  long  des  membres  inférieurs.  On  est  alors 
obligé  de  la  serrer  davantage,  et,  afin  d'adoucir  la  pression  de  l'abdomen  en  la 
rendant  plus  étendue  et  plus  uniforme,  on  emploie  les  ceintures  en  cloche,  c'est- 
à-dire  en  forme  de  cône  tronqué,  adoptées  par  divers  praticiens,  et  fixées  jar 
plusieurs  boucles  ou  au  moyen  d'un  lacet.  Si  l'on  avait  quelque  sujet  de  redouter 
la  compression,  même  modérée,  des  viscères  abdominaux,  on  tiendrait  la  ceinture 
écartée  de  la  paroi  abdominale  par  un  arc  métallique  qui  entrerait  dans  sa  con- 
struction. 

Outre  l'attention  qu'il  faut  apporter,  dans  l'emploi  de  la  ceinture,  à  ce  qui  peut 
se  manifester,  dans  certains  cas,  du  côté  des  organes  digestifs  et  urinaires,  on 
doit  encore  se  préoccuper  d'un  fait  déjà  signalé  par  Delpech,  de  la  compression 
des  filets  superficiels  du  plexus  lombaire,  à  laquelle  on  peut  ajouter  celle  des  filets 
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sous-cutanés  provenant  des  branches  postérieures  des  nerfs  lombaires.  Quand  cette 
compression  est  trop  forte,  ce  qui  a  lieu  plus  facilement  chez  les  sujets  maigres, 
il  peut  en  résulter  des  douleurs,  des  engourdissements  et  même  des  anesthésies^ 
partielles,  que  Ton  fait  cesser  aisément  à  leur  début  en  diminuant  ou  en  suspen- 
dant Textcusion,  et  dont  on  prénent  le  retour  en  variant  le  point  d'application  de 
la  ceinture,  de  manière  qu'elle  porte  tantôt  plus  haut,  tantôt  plus  bas,  et  au  be- 
soin, en  pratiquant  un  vide  au-dessous  d'elle  vis-à-vis  du  point  sensible. 

Le  mode  d'application  de  l'appareil  extenseur  est  très-simple  quand  il  s'y  trouve 
un  treuil  à  cliquet,  l'extension  n'étant  mise  en  jeu  que  lorsqu'on  a  attaché  le 
collier  et  la  ceinture  .  On  pourrait  procéder  de  la  même  manière  avec  les  Uts  sans 
treuil,  en  détachant  les  courroies  d'extension  pour  coucher  les  malades  et  en  les 
rattachant  ensuite.  Mais,  afin  d'éviter  cette  double  manœuvre,  on  place  d'abord  le 
sujet  sur  la  ceinture,  qu'on  attache  un  peu  haut;  puis  il  remonte  en  faisant  céder 
les  ressorts  ou  les  poids  jusqu'à  ce  qu'il  puisse  commodément  saisir  et  appliquer 
le  collier.  L'effort  d'extension  se  produit  ensuite  de  lui-même. 

Il  convient  de  donner  moins  d'intensité  à  la  force  d'extension  du  côté  de  la  tête 
que  du  côté  du  bassin,  eu  mettant  un  poids  ou  un  ressort  plus  faible  dans  le 
premier  sens  que  dans  le  second.  La  construction  plus  délicate  de  la  région  cer- 
vicale, le  poids  plus  considérable  des  parties  inférieures  du  corps,  motivent  suffi- 
sanunent  cette  différence. 

La  puissance  de  traction  varie  peu  avec  les  poids  ;  mais  il  n'en  est  pas  de  même 
avec  les  ressorts.  Quand  le  corps  a  glissé  par  l'effet  de  la  pente  du  sommier,  le 
ressort  de  la  tête,  plus  tendu,  réagit  plus  fortement  que  le  ressort  des  pieds,  qui 
est  relâché.  Le  malade  lui-même  y  remédie  en  se  servant  des  membres  supérieurs 
pour  se  remonter  et  relâcher  de  nouveau  le  ressort  de  la  tête.  Il  n'y  a  en  général 
aucun  inconvénient  à  ces  alternatives,  si  le  sommier  n'a  pas  trop  de  pente  ;  l'exa"- 
cico  qui  les  acconijiaguc  n'est  inèmc  pas  siins  quelque  avantage. 

Si  |iourtaiilil  y  avait  lieu  de  craindre,  surtout  pour  la  nuit,  trop  de  tiraillement 
du  cou,  de  [nession  du  collier,  si  l'on  avait  quelque  motif  de  faire  agir  l'exten- 
sion presipie  exclusiveuieut  sur  la  région  lombaire,  on  fixerait  le  thorax  sur  k 
sommier  à  une  hauteur  di'terminée  au  moyen  de  liens  passés  autour  des  épaulesel 
de  larges  bandes  en  peau,  ou  d'une  sorte  de  corset  entourant  la  poitrine  et  retenu 
par  des  courroies  al  tachées  sur  les  cotés  du  lit.  Malgré  un  peu  de  glissement 
qu'on  ne  j)0urrait  éviter  à  c^mse  de  la  réserve  que  commande  la  constrictiou  du 
thorax,  ces  lacs  fixes  opéreraient  la  contre-extension  tout  à  la  fois  par  rapport  à 
l'extension  exercée  sur  les  lombes  et  le  bas  du  dos,  et  à  celle  qui  agit  sur  le  cou 
et  sur  la  partie  supérieure  de  la  région  dorsale.  Ces  deux  extensions  seraient  ainsi, 
jusqu'il  un  certain  point,  indépendantes  ;  on  donnerait  à  peu  près  à  chacune 
d'elles  isolément  autant  et  aussi  peu  de  force  que  l'on  voudrait;  elles  seraient, 
comme  on  a  dit,  localisées. 

C'était  pour  obtenir  un  eiïet  semblable  que  Shaw  avait  imaginé  de  mettre  k 
malade  sur  trois  |>lateaux  roulants,  placés  l'un  au-dessus  de  l'autre,  en  attachant 
la  tète  au  plateau  supérieur  et  la  poitrine  au  plateau  moyen,  afin  de  faire  agirsi*- 
parénient  sur  les  régions  supérieure  et  inférieure  du  rachis  des  poids  qui  écar- 
taient en  sens  contraire  les  j)lateaux  supérieur  et  inférieur.  (J.  Shaw,  on  theyature 
and  treatmenty  etc.,  ou  de  la  Nature  et  du  traitement  des  distorsions  de  F  épine, 
1825,  p.  240.)  Cette  complication  dans  la  construction  du  plan  de  supj)ort  nous 
paraît  tout  à  fait  superflue,  de  même  que  celle  du  lit  analogue  inventé  par  Pravaz 
après  le  lit  à  levier  que  j'ai  rappelé  plus  haut 
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Nous  i^goDs  ici,  pour  l'intelligence  de  ce  qui  précède,  la  figure  d'un  lit  ex- 
ueur  à  ressorts  métalliques,  avec  le  dessin  séparé  et  grandi  de  ses  princi- 
les  pièces  (Gg.  t  cl  2). 
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III.  PHESSI0^5  LATÉRALES.  On  n'a  pas  songé,  dès  l'abord,  à  associer  à  l'citeu- 
m,  dans  les  lits  orthopédiques,  les  pressions,  impulsions  ou  tractions  latérales, 
Dt  le  principe,  a[>pli')ué  par  Levacher,  an  1768,  dans  h  position  assisL',  a  ét<î 
ûrement  exposé,  quelques  années  après,  par  son  homonyme,  Levacher  de  la 
■utrie.  (Traîte'rfuRaAifiï,  1772,  p.  562.)  Heine,  en  Allemagne,  HumberL,  en 
ance,  paraissent  avoir  fait  les  premiers  cette  addition  aux  lits  eitenseurs.  Del- 
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pech,  et  plus  lard,  Mayor  (de  Lausanne),  en  onl  particuli^ment  fait  resnrlir 
l'utilité,  en  dév  eloppaut,  pour  la  position  horizonliile,  les  principes  po^  pu  let 
deux  Lcvacbcr  pour  l'allitude  verticale  du  tronc. 
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Le  but  qu'on  se  propose,  dans  l'emploi  de  ces  pressions,  est  d'exercer  sur  h 
courbure  du  racliis  un  double  effort  transversal,  c'esl-il-direper{)endiculaire)rii( 
delà  coloiuie  vertébrale,  pour  repousser  on  attirer  en  sens  inverse  le  nùlieuel  In 
extrémités  de  l'arc  qu'elle  di'ciit,  et  ]iOur  les  éloigner  le  plus  pi):>sible  de  lear 
direction  vicieuse. 

Les  ninjeus  d'atteindre  ce  but  rencontrent  un  obstacle  sérieux  dans  la  situatifto 
proiotiile  des  vertèbres,  dan:^  le  nombre,  le  volume,  l'iniportance  de$  oi'ganes  qui 
leur  sont  annexés.  Leur  pouvoir  est  donc  renfermé  dans  certaines  limites  que  h 
prudence  ne  permet  pas  de  dépasser,  et  leur  action  n'exige  pas  moins  de  surveil- 
lance (pic  celle  des  agents  d'extension. 

Les  eûtes,  par  la  solidité  de  leurs  artici dations  vertébrales,  se  prêtent  asseï  iwii 
à  l'application  de  pressions  latérales,  qu'elles  transmettent  au  racliis.  Il  faut  en 
excepter  toutefois  les  plus  inférieures,  que  ces  pressions  pouiTaient  dé)>lac«r 
avant  d'agir  sur  les  vertèbres.  Appliquées  aux  côtes  plus  élevées,  les  pressions. 
en  mcuie  temps  qu'elles  servent  au  redressement  de  la  coiirbui-e  lati'Tale  4 
l'épine,  soTit  enc^oie  utiles  pour  modifier  directement  la  forme  vicieuse  du  thorai, 
en  diminuant  ses  voussures  exagérées  dans  les  points  sur  lesquels  elles  portent. 

Heine,  et  après  lui  Delpecb,  ont  préféré  avec  raison  une  force  élastique  à  uof 
puissance  lixe  pour  exercer  et  graduer  ces  pressions.  Les  longs  ressorts  de  Hfl« 
sont  des  barres  d'acier  trempé,  lixées  par  un  bout  dans  des  niorlaises  ouàe 
gâches  sur  les  côtés  du  sommier,  et  munies  à  l'autre  bout  d'une  boucle  qui  r«»'i' 
la  courroie  de  traction.  La  longueur  de  ces  ressorts  est  destinée  à  leur  dooner 
plus  de  course  et  à  rendre,  par  là,  la  [iression  jdus  douce  et  jlns  supportable. 

Pour  agir  tout  a  la  fois  sur  l'excès  de  convexité  postéro-latérale  des  cotes  qui 
constitue  la  gibbositc  et,  par  l 'intermédiaire  de  ces  arcs  osseux,  sur  le  point  cdt- 
respndant  de  la  courbure  racliidienne,  c'est-i-Jire  sur  le  milieu  de  sou  côté  cnn- 
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Teic,  on  place  ordinairement  sons  le  malade  une  plaque  métallique  garnie  d'une 
pelote  plus  ou  moins  ferme,  li'^gèrcment  recourbée  pour  s'adapter  à  la  forme 
arrondie  des  côtes,  fixée  sur  le  sommier  par  un  de  ses  bords,  et  soulevée  du 
côté  opposé  par  des  courroies  qui,  passant  au-dessus  du  malade,  vont  s*attaclicr 
à  l'extrémité  de  deux  lon^s  ressorts  de  Heine. 

On  comprend  qu'il  est  telle  autre  disiK>sition  qui  ne  serait  pas  moins  conve- 
nable, et,  en  effet,  cet  appareil  simple  ne  manque  pas  de  variantes,  dans  le 
détail  desquelles  il  nous  paraît  inutile  d'entrer.  Nous  mentionnerons  seulement 
une  autre  plaque  h  ressorts  assez  commode  en  ce  qu'elle  dispense  de  surmonter 
le  lit  des  longues  barres  métalliques  de  Heine.  Elle  se  compose  de  deux  lames  su- 
perposées, articulées  en  chaniicre  par  un  de  leurs  bonis.  La  lame  supérieure  porte 
h  pelote,  l'inférieure  est  posée  sur  le  sommier.  Entre  ces  deux  lames  sont  deux 
petits  ressorts  d'acier  recourbés,  dont  l'élasticité  les  tient  écartées  'une  de  l'autre 
en  soulevant  celle  qui  soutient  la  pelote.  Le  poids  du  corps  fait  céd-  *  les  ressorts, 
^i  réagissent  et  le  pressent  à  leur  tour.  De  petits  rouleaux  de  cuivro  qui  se  tron- 
Tent  à  l'extrémité  des  ressorts  facilitent  le  glissement  incessant  do  cette  extrémité 
sous  la  lame  métallique  supérieure.  Nous  donnons  plus  loin  la  figure  de  cette 
]daque,  connue  sous  le  nom  de  plaque  à  soufflet.  Elle  convient  surtout  pour  les 
pressions  très-douces,  chez  les  individus  délicats  ou  fort  jeunes.  On  ne  f)eut  guère 
veprocher  à  ce  mécanisme  qu'un  inconvénient  :  c'est  de  ne  ])Ouvoir  être  gradué 
que  par  la  substitution  d'autres  ressorts  à  ceux  qui  entrent  dans  la  construction 
des  plaques,  ou  par  l'emploi  successif  d'une  série  de  plaques  portant  des  ressorts 
de  forces  diverses. 

Les  tractions  sur  les  extrémités  de  la  courbure  du  racliis,  du  coté  de  sa  conca- 
^te,  s'exercent,  d'une  part,  sur  le  bassin,  et  de  l'autre,  sur  le  liant  du  thorax 
ainsi  que  sur  l'épaule  correspondante. 

Au  bassin,  rien  de  plus  facile  que  d'embrasser  Tune  ou  l'autre  hanche  avec 
jne  bande  de  peau  terminée  par  deux  courroies  bouclées  au  bord  du  lit,  et  d'at- 
tirer ainsi  transversalement  rexlrcmité  inférieure  du  tronc  et  les  vertèbres  infé- 
rieures par  une  impulsion  contraire  h  celle  que  la  plaque  communique  aux  vertè- 
bres moyennes.  (Voy,  l'explication  de  la  figure  i,  où  ces  bandes  sont  désignées 
sous  le  nom  de  doubles  ceintures.) 

La  chose  n*est  pas  tout  à  fait  aussi  simple  vis-à-vis  des  vertèbres  dorsales  supé- 
rieures. On  peut  bien  les  «attirer,  comme  les  lombaires,  avec  des  bandes  analogues 
à  celles  des  hanches,  appliquées  soit  au  moignon  de  l'épaule,  soit  sur  le  haut  de 
la  poitrine,  au-dessous  de  1  aisselle  ;  mais,  dans  le  premier  cas,  on  gène  les  mou- 
Temenls  du  bras,  on  le  comprime  plus  ou  moins  fortement  contre  le  tronc,  et  le 
lien  est  sujet  à  se  déplaciT  fréquennnent  ;  dans  le  second  cas,  on  a  a  craindre  la 
pression  des  côtes  déjà  affaissées  par  l'efl'et  de  la  courbure  de  l'épine,  celle  du 
creux  axillaire  ou  du  sein  chez  les  jeunes  filles.  Je  me  sei's  habituellement,  i>our 
éviter  ces  inconvénients,  d'une  bande  de  peau  matelassée,  en  forme  d'anse  ou  de 
croupière,  dans  laquelle  on  passe  le  membre  supérieur,  et  (ju'une  courroie  fixe 
Il  l'extrémité  d'un  ressort  de  Heine.  (Voy.  plus  loin  les  figures.) 

Ces  tirages  latéraux  aux  deux  extrémités  du  rachis  dé\ié  empêchent  le  corps 
■d'être  jeté  de  côté  par  l'obliquité  de  la  plaque  de  pression  ;  ils  rappuienl  sur  cette 
plaque,  dont  ils  augmentent  l'action  sur  la  courbure  de  l'épine  comme  sur  la 
déformation  du  thorax. 

On  {leut  agir  plus  fortement  encore  sur  les  déformations  de  la  poitrine,  en  ajou- 
tant à  toutes  ces  pièces  une  large  bande  de  peau  désignée  sous  le  nom  de  tablier. 
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ayant  la  forme  d*un  triangle  tres-allongé,  dont  la  base  est  fixée  sur  le  lit  près  du 
côté  rentrant  du  thorax,  répondant  à  la  concavité  de  la  courbure.  On  passe  cette 
bande  obliquement  au-devant  delà  poitrine,  au-dessous  du  sein,  et  on  attacbe  la 
couri'oie  qui  la  termine  à  un  long  ressort  de  Heine,  de  manière  à  la  faire  presser 
sur  la  gibhosité  antéro-latérale  du  thorax  et  à  accroître  en  même  temps  la  pression 
de  la  )>laque  sur  la  gibbosité  opposée.  L'emploi  de  cette  bande,  qui  n'est  pas 
représentée  dans  nos  figures,  exige  une  certaine  réserve  à  cause  de  la  gêne  de  U 
resjâration  qu'elle  pourrait  produire  ;  l'élasticité  est  ici  fort  utile  eu  permettant 
aux  agents  compresseurs  de  céder  à  la  contraction  des  muscles  élévateurs  des  côtes 
à  chaque  mouvement  d'inspiration. 

Ce  système  de  pressions  à  une  seule  plaque  s'applique,  non-seulement  aux  cas 
fort  rares  dans  lesquels  la  colonne  vertébrale  ne  présente  qu'une  seule  courbure 
latérale,  située  dans  la  région  dorsale,  mais  encore  aux  cas  très-nombreux  où  h 
courbure  principale,  occupant  la  même  région,  est  accompagnée  d'une  ou  dedeoa 
courbures  accessoires  dans  les  régions  lombiiireetcervico-dorsale.  On  néglige  alors 
celles-ci  dans  l'emploi  des  pressions,  et  on  ne  leur  oppose  que  l'extension  iongi- 
tudinalo. 

11  ne  peut  en  être  de  même  lorsqu'il  existe  deux  courbures  alternes  à  peu  près 
égales,  ou  quand  c'est  la  courbure  dorsale  qui  est  la  moins  prononcée.  On  exerce 
dans  ce  cas  deux  pressions  opposées  sur  la  convexité  des  deux  courbures,  en]ajou- 
tant  à  l'appareil  une  seconde  plaque  portant  obliquement  sur  le  côté  saillant  <b 
lombes  et  sur  les  dernières  côtes  qui  constituent  la  gibbosité  lombaire.  Celte  pbMjue 
lombaire  est,  en  giMiéral  un  peu  plus  étroite  que  la  dorsale;  quand  elle  n'ëtpis 
à  soufflet,  elle  n'a  (pi'une  longue  courroie  attacliée  à  un  seul  ressort  de  Hdoe 
placée  du  même  côté  du  lit.  Plus  peut-être  qu'à  la  région  dorsale,  il  importe  de 
surveiller  les  oH^ts  de  cette  pression,  qui,  trop  forte  ou  mal  placée,  peut  déplacer 
les  fausses  côtes  on  léser  la  paroi  latérale  molle  de  rabdoinen  et  les  viscère?  sub- 
jacenls. 

On  conserve,  dans  ra|)pareil  ainsi  modillé,  le  tirage  latéral  supérieur,  agissant 
en  sens  contraire  de  la  pression  dorsale.  Le  bassin  est  également  soumis  à  uue 
traction  laliTale,  mais  inverse,  devant  être  opposée  à  la  pression  de  la  plaque  lom- 
baire pour  seconder  son  action.  Les  impulsions  latérales  répondant  aux  extroiTiiU'> 
conliiuios  des  deux  arcs  opposés  décrits  par  le  racliis  sont  [iroduites  par  l'action 
des  deux  pelotes  elles-niémes. 

La  troisième  courbure  ou  la  courbure  cervico-dorsale  prend  quelquefois  ^yii 
de  (Icveloppemont  pour  cpi'il  convienne  aussi  d'agir  directement  sur  elle.  On 
remplit  celte  indication  au  moyen  d'une  bande  de  peau  matelassée,  qu'on  applique 
à  la  l'art ie  inférieure  du  cou,  vis-à-vis  de  la  convexité  de  la  courbure,  en  nu-me 
temps  (pie  l'on  dt'place  nu  pou  de  côté  l'attache  du  cascjue  contre-extenseur  au 
chevet  dn  lit,  ce  qui,  en  inclinant  la  tOte  et  le  cou,  produit  une  traction  inverti 
rextréniilé  supérieure  de  la  courbure.  Une  impulsion  analogue  sur  lexln'mili*' 
inférieures  résulte  de  la  pression  de  la  plaque  qui  correspond  à  la  convexité  Je  U 
courbure  dorsale. 

On  a  reproché  à  cet  ensemble  de  bandes,  de  courroies,  de  plaques  plu>  ou 
moins  mobiles,  de  ressorts  plus  ou  moins  souples,  le  peu  de  fixité  de  cespij'"ce>. 
la  facilité  avec  laquelle  elles  glissent  et  se  déplacent  en  divers  sens,  au  détiimerit  de 
de  la  for(îc  (|ue  l'on  veut  déployer. 

Mais  d'abord,  il  est  aisé  de  donner,  au  besoin,  plus  de  fixité  à  ces  pièces  enb 
retenant  par  de  petits  liens  du  côté  d'où  elles  tendraient  à  s'éloigner. 
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En  second  lieu,  leur  facile  déplacement  est,  à  certains  égards,  un  avantage 
platôt  qu'un  inconvénient  ;  il  permet  aux  jeunes  malades  de  faire  varier  les  points 
où  porte  la  pression,  de  manière  à  la  repartir  sur  une  plus  grande  surlace, 
k  la  rendre  plus  supportable  et  à  en  prévenir  pVus  sûrement  les  dangers.  Je  ne 
mirais,  pour  mon  compte,  mettre  au-dessus  de  le  genre  d'appareils  ces  plaques 
k  vis  inflexibles,  immobiles,  qui  rappellent  la  trop  fameuse  presse  à  linge  de 
Banehin,  dont  parle  Lazare  Rivière.  Quand  il  s'agit  d'un  membre  tordu  à  redres- 
ser, les  appareils  mécaniques  ne  sauraient  être  trop  fixes,  ni  trop  rigides  ;  mais 
n  en  est  tout  autrement  au  racliis.  Ici,  il  n'est  plus  question,  comme  aux  mem- 
lues,  de  surmonter,  pour  ainsi  dire,  à  tout  prix  la  résistance  des  parties  diflbrmes; 
h  première  condition  est  de  ne  point  léser  les  organes  pbcés  entre  les  points 
comprimés  et  le  siège  de  la  difformité  ;  on  ne  doit  pas  aller  plus  loin  que  ne  le 
wat  la  susceptibilité  de  ces  organes,  et  il  faut  se  contenter  des  résultats  que  Ton 
feat  obtenir  dans  cette  limite. 

De  même  que  pour  les  tractions  longitudinales,  on  peut  substituer  des  poids 
ax  ressorts  dans  les  tractions  per{)endiculaires  ou  latérales.  G*est  ce  qu*a  fait 
Ibfor,  en  plaçant  aux  bords  du  lit  des  montants  sur  le  baut  desquels  se  réfléchis- 
ient  les  lacs  compresseurs,  tendus  par  des  poids  qu'ils  suspendent  de  Tautre  coté 
des  montants.  (Matbias  Mayor,  Nouveau  système  de  déligatUm  chirurgicale^ 
I832,p.221et50i,  fig.  46.) 

On  associe  habituellement  les  pressions  latérales  à  Textension  longitudinale  ; 
Dttis  ce  serait  une  erreur  de  les  croire,  avec  Delpech,  dépourvues  de  toute  efficacité 
Utt  Textension.  On  les  applique  seules  avec  avantage,  lorsque  quelque  circon- 
tance  relative  à  l'ùge,  à  la  constitution,  à  Tétat  de  santé  des  sujets,  exclut  Tem- 
loi  de  Textension.  On  y  ajoute  seulement  des  liens  axillaires,  disposés  de  manière 
i  ne  point  exercer  de  traction  de  bas  en  haut  sous  les  aisselles,  comme  dans  Tex- 
Knsion  de  Vene),  et  uniquement  destinés  à  fixer  le  corps  sur  le  dos.  La  ceinture 
rextension  n*a  j)lns  alors  de  longues  courroies  ;  elle  ne  sert  plus  qu'aux  tirages 
Uéraux  des  lianches,  pour  lesquels  elle  porte  sur  les  côtés  des  courroies  trans- 
'crsales  ou  plus  ou  moins  obliques. 

n  est  quelquefois  indiqué  de  réduire  le  bandage  des  lits  orthopédiques  ù  cette 
«înture  à  traction  latérale  et  au  double  lien  axillaire  ou  double  éfxiuleUe,  dont  je 
iens  de  parler.  Ces  deux  pièces  sont  représentées  plus  loin,  réunies  dans  une 
Mfime  ligure,  aux  principaux  moyens  de  pressions  latérales. 

Combinées  avec  Textension,  les  pressions  latérales  modifient  quelque  peu  les 
flets  de  cette  dernière;  fixant  plus  ou  moins  la  partie  supérieure  du  tronc,  elles 
jiminuent  Teffort  supporté  parla  région  cervicale  et  augmentent  celui  qui  s'exerce 
or  les  lombes,  comme  les  bandes  thoraciques  dont  il  a  été  question  plus  haut,  et 
iii  partagent  en  deux  tractions  longitudinales  distinctes  Texlension  générale  du 
ichis. 

Au  lieu  de  fixer  sur  le  lit  les  différentes  pièces  des  appareik  de  pression  et 
'extension,  Valérius  a  tenté  de  les  réunir  toutes  dans  son  corset-lit,  sorte  d'ar- 
Bure  (jui  entoure  la  tète  et  le  tronc,  et  dont  le  support  en  bois  se  pose  sur  un 
il  quelconque,  de  sorte  que  Tappareil  est  tout  ù  fait  indépendant  de  la  cou- 
iiette. 

Bonnet  (de  Lyon)  employait  aussi,  mais  la  nuit  seulement,  un  appareil  indé- 
pendant du  lit  :  c'était  simplement  une  gouttière  rembourrée,  recevant  le  tronc, 
nuis  autre  instrument  de  pression  ni  d'extension. 

M.  J.  Guérin,  au  contraire,  a  fait  du  lit  même  l'agent  essentiel  des  pressions 


m  **r  «KnOPÊBIQlIK. 

Ht  é»  t%UumM .  toidtf  rii  tmâ  mtr  tià6t  de  Schaw  et  et  Jfaim^  i  a 
le  IKNUJ  é*Ê9cU$mm  dfmMf,  hb  |ir«eUé  dans  lequel  en  éort 
iqfniiiîer  fcriié  («r  im  nourameot  d'are  de  cerde  qni  leui  lail 
diiig^  eo  lena  extraire  daru  lea  deox  aé|iantioiii  dn  lit.  Lea 
aoiii  jfUuëett  au  sominet  de  cbaoun  de  ces  angles,  m-à-ns  k  omnenlfi  de 
ruuroure.  Il  résulte  de  ea  mécanisme  et  de  la  dispoeitioa  des  lieas  qai 
sent  le  trono  des  impulikms obliques  opposées,  tendant  à  redreanr  ki 
bures  principales  du  mohis»  ainsi  qu*on  k  fait  a?ec  des  mofeos  pi» 
risquer  de  produira,  eomaiie  aree  oei  appareil,  de  noufeliea  eominires 
•I  aiHkwMs  de  eelk  fue  Tea  teul  eifaeer. 

H  inM»  ceslmdl^  pour  cewif  Kler  cet  artiek,  à  retracer  ks  rkgks 
l^a^tiàiJtor  à  l'vwykà  dn  lils  wA»pédifl{ues,  ks  eflets  immédkts  de  kor 
JMttà  «yii^  Wa  KiritktfrT  q^^m  eu  ofeftknt  dans  k  eue  des  dévntkns  kldi^è 
k  Kyùn^*  Mto»  ^ilitt  d.'(hiter  uu  dimbie  emploi»  nous  defoos  renvoyer  œs  dBkiii 
IwiHk  ^  barikk  oà  if  ser»  qnestm  dû  tratemcni  des  coarbures  paliisl^i|Ba 
(wdMiiMMi  dl  lik  cokiiii»  ^rerléhnk. 

^biaî  !«.  %kiras^  des.  pnwi|iiua  mejens  de  iiitaïkM  et  de  tractun  iiladn 
ilkffitokpbWslkiuA.  iWsgik.  ci-eoiiftre,  %  S.) 

AM4N*niiM>  awnaeair»  ans^  oaMaHMim. 
I»k  i to  octkuMitiipiiw  i|4k*au  (MÂiit  de  vue  da 
buM  kuitato  J»  l'êpiMs;  uMia^ott^auaaifiMl 
d'auiae»  ittaatimis  ; 
!!4»u»qiiaftMvkiik 

b  e»mkmm  aliVs  jiasliriiw  ii  A  friKfc    Ii'esteBaiMapÉndHkatff^ 
piilUM  AuU^ihia  awi  «ontkves  spiaaks  a  wanaiÊt  paatflriumm  (i 
<1fHyÀaJift  tiNnfilDeHturak  on  dono-lombairp .  jînri  qtt*anx  couibnres  \  tmaM 
\.i;^«i»v  U'>  loiiibt^  'lordose  lombaire);  on  i  i  Kijourdliui  bieiu'arementrwoaR 

U  .M  .{iit?l(|ii«^f(rii<4  iifilr  il'nnir  |>;ir  ))rossioii  •••,  'lUpulsiou  perpendiculaire,  ditf 
U  îvmIumi  horizonlalr,  inr  la  xoiissiirc  dor>alv  m  >ur  la  convexité  anomuJe^ 
k>iiiU*s.  Cesl  rfî  f|ii()  Ton  |it  iiIkjiii*  au  moyen  du?.  s^Mumier  un  peu  bombé  an  lu- 
UtMi.  d'un  coussin  on  prlotc,  plart*  nous  la  saillie  ^u^U•rieu^^?  des  vertèbres,  <le  b 
diMUilo  épaulettc,  de  la  cointun*  j\  doidtje  tirage  b:«;rjK  décrites  plus  haut  et,  lo 
U>ou\  en  outre,  au  moyen  d'unr  lar-^'c»  pièce  en  peau  ou  en  toile,  d'une  sorte* 
hibher,  qui  appuie  sur  la  partit^  antiVieure  du  lnMK\  surtout  vers  les  eitrwnittf 
de  la  courbure.  On  jieut  aussi  romjilacer  ces  liens  pur  un  corset  peu  serre,  mâï 
tendu  par  des  tirages  latéraux. 

Une  disposition  inverse  est  applic^able  à  certain  cas  de  cambrure  excesâ^à^ 
lombes.  Un  lit  mou,  faisant  le  creux  vers  le  milieu  de  sa  longueur,  ou  foraunt 
deux  plans  inclinés  l'un  vei*s  Taulre;  une  large  bande  pressant  modérément  s* 
le  milieu  du  tronc  vis-à-vis  de  la  convexité  lombaire  antérieure  ;  quelques  fie» 
doux,  propre  à  fixer  le  corps  sur  le  dos  :  voilà  ce  qui  constitue  alors  touti'apia- 
reil  orthopédique. 

La  cyphose  symptomatique  du  mal  vertébral  de  Polt  a  été  combattue  ptr  la 
|K>sition  horizontale  dans  différentes  altitudes,  qui  seront  appréciées  ailleurs.  On 
lui  a  aussi  opposé  des  lits  orthoi)édiques  analogues  à  ceux  qu  on  emploie  dans  b 
voussure  simple  du  dos  ou  des  lombes.  Tel  est lappareil  de  F.  Martin  pour imîd- 
tenir  le  tronc  inunobile  sur  le  dos  dans  le  mal  de  Pott.  Tel  estceluiqucM.Ciflfr 
bert  (dllercourt)  a  fait  connaître  plus  récemment,  et  dans  letpiel  un  balloode 
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MHitthouc,  placé  dans  une  ouvcriure  du  coussin  postérieur  adoucît  h  pression 
lercée  sur  la  gibliosité.  Boitnet  employait  dans  un  bul  semblable  sa  gouttière 
■  troue,  simplement  posée  sur  le  lit. 


p.  PlMiBed 
G.  Plaque  < 

Clrhe 


/piulFile  romunt  par  1«  eournin  te  Atsaii,  hoadies  I  teUn  de  dcisoui,  d'i 

li  riMBtitiKiit  ilej  lieti  tiWëirti. 

^iiiipli'.  fB  toime  ie  craupiiK.  qui  ntoil  1c  bru  gauche  a  qui  s'alurlw  par  m 

«•irroic  i  l'citrpmiti!  du  rnsnrt  F. 

ublc.  dJIa  d  IBuflIft,  qui  (»rr»pond  in  cdté  droi 

nple,   qui  corretpand  au  cùlé  gauchr  des  lambcï, 

!  i  reilrfmilc  aupérir-urc  du  reisnrt  H,  reicno 

liiér.ilei  obliquw,  pou 


Il  ll>£c  p«r  UBC  bagua 


El  Ceinture  i  orarmiat  liiér.ilet  abliquct,  pour  agir  sur  k  biuln  tout  ii  la  lait  ilans  un  aaiu 
parallèle  i  l'aie  du  cor]K  et  pcrpcaJinilairtmcnl  i  cti  aii'. 

F  Pbqaei  huITm  réprimée  1  part  ;'i<,  première  plaque  ou  plaque  de  de»oua,  ain:  les  conr- 
Toiei  qui  la  fixent  sur  ie  sommieri  t,  Kcondc  plaqua,  i  peloté  artknl^,  en  charnière  arec 
la  première:  c,  C,  pelili  ressort»  d'acier  placé»  eotte  lei  deai  plaque*  et  terminé»  k 
leur  ïitréntilis  libre  par  une  petite  roulette  eu  cui're  qui  Taciliie  le  gliuenient  réci- 
proque d»  deui  pliqDaa. 

(i  PlviDc  aimple  lombaire,  repréti-ntte  li  part  ;  d,  petites  courroie,  croiièn  qui  la  Aient  fur  le 
Mmmier;  r,  ponion  do  la  lon^ie  courroie  qui  ^l'ittache  au  cet^orl  de  Ddoe.  Lei  plaqoH 
donalos  de  la  même  Tornie  ont  deui  courroies  srrnblablei,  lîiéei  à  dfui  loDRi  re^Mrl* 
placé!  au  cAtc  oppo^^  du  lit. 


Nous  ne  voubns  pas  proscrire  entièrement  l'emploi  de  ces  moyens  mécaniques 
lus  le  mal  vertébral  ;  mais  nous  les  iroyons  rarement  nécessaires  el  parfois 
AuigerGu\. 

S"  Difformilès  rachitiquei.    Celles  qui  aifectcnt  le  rachb  et  le  tronc  sont  com- 
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prises  dans  les  pangrtphes  précédents.  Les  oomliiiras  ndutiques  detnenAm, 
les  déviations  rachîtMiaes  deleurs  jointures,  sont- traitées,  pour  k  phipart,  à  Yàk 
d'appareik  portatib.  Cependant,  lorscpi'il  existe  en  même  temps  imé  couriwie  de 
l'épine  pour  laquelle  on  fait  usage  du  lit  orthopédique,  oelni-ei  peut  égalwMat 
aenrir  au  redressement  des  courbures  des  membres.  On  y  ajoute,  à  cet  dEet, 
iràs-à-tis  des  parties  affectées,  des  plaques,  des  pdoles,  des  oourraei^  etc.,  fd 
exercent  les  pressions  et  les  tractions  nécessaires,  et  qui  tronveot  deapoints  d'if> 
pui  solides  dans  la  charpente  du  lit  et  du  sommier.  Jalnde-Lafinid,  conmi  ai 
crthopédie  par  sa  médiode  d'extension  dite  osctJlalom,  a  repriscnté  an  modHe  de 
ce  genre  de  lit  à  double  fonction.  {Rediardiegpraliçum  mtrle$prime^fak$^fBr^ 
miiéê,  18S9,  t.  D,  pi.  XX.) 

3*  Afféttion»  et  déformaikmM  orficiflaânes.  Cest  oieoce,  fe  phn  oriiiaie- 
ment,  aux  appareik  portatifs  que  Ton  donne  k  préférence  dans  ks  HBunàb 
produites  par  les  affections  articulaires,  même  knqa*on  Tent  agir  pearimlli 
décubitus,  parce  qu'ik  ont  l'avantage  de  permettre  au  osakde  de  se  momwca 
tout  sens  et  de  ne  pas  k  retenir,  comme  ks  appareik  de  lit,  dans  une 
fixe.  On  suit  k  même  pratique  pour  k  pbpart  des  noes  de  oonfiacmation 
kires,  accidentek  ou  congénitaux,  du  cou  et  des  membres. 

Néanmoins  l'articulation  de  k  handie  fait  un  peu  exceptim  àcelte  rif^a 
ndson  de  k  difficulté  de  trouver  ici  un  point  d'appû  suflkant  ponrlst  appaiii 
poMatib,  et  de  l'utiCté  d'une  position  ftm  du  corps  dànsiflasmn  albctiméy 
oUte  jomtore.  \  ^nf  ' 

^est  ainsi  que,  dans  k  ooxalgki  oa  pratique  souvent  nëa  vAritaUe  i 
psnHèle,  anmofssi  de  kcs  extenseurs  et  oonlre-extsnsenn'iKsciÉitlk^^laB  . 
pieds  du  Ut  La  grande  gouttière  de  Bonnet,  d'm  nage  si  fi^éqneoft  dbas  arfb 
affection,  remfdit  l'office  des  lits  orthopédiques,  agisBant,  oamnieéuZypsrlNi-^ 
sion  et  par  extension. 

C*est  surtout  dans  les  luxations  congénitales  du  fémur  que  rarticuktion  de  b 
hanche  a  été  soumise  à  Taction  de  lits  orthopédiques  non  moins  compliqués,  noo 
moins  puissants  que  ceux  qu'on  a  imaginés  pour  le  redressement  des  coaii)OR$ 
de  répine.  Mallienreusement  de  tels  efforts,  on  le  sait,  sont  restés  vains  jusipl 
ce  jour,  et  malgré  les  louables  et  nombreuses  tentatives  de  Humbert,  de  Praîu. 
de  F.  Martin  et  d'autres,  la  réduction  de  ces  luxations  est  encore  la  pierre  phikso- 
phale  de  rorthopédie.  Nous  nous  abstenons,  par  ce  motif,  d'exposer  k  constnK- 
tion  de  ces  appareils  réducteurs,  qui  ne  sont  point  entrés  dans  la  pratique,  et  dont 
la  description,  dans  l'état  actuel  de  nos  connaissances,  n'appartient  qu'à  riûstoire 
de  l'art. 

4®  Contractures  et  rétractions  musculaires.    Dans  ces  lésions,  de  même  qiK 
dans  les  précédentes,  hors  les  cas  d'autres  difformités  coexistantes,  qui  nécessitent 
l'emploi  du  lit  orthopédique,  on  n'a  recours  aux  appareils  de  lit  que  si  le  siège 
de  la  difformité  est  tel  que  les  appareils  portatifs  n'ont  pas  facilement  prise  sur 
elle.  On  exerce  alors  des  tractions  en  sens  contraire  sur  les  deux  extrémités  des 
muscles  raccourcis,  on  les  tend  le  plus  possible  en  éloignant  les  parties  qu'Usent 
rapprochées,  en  redressant,   en  retournant  quelquefois  en  sens  inverse  celb 
qu'ils  ont  inflécliies,  à  l'aide  de  lacs  extenseurs,  de  tirages  per^iendiculaires.  de 
plaques  de  pression  mues  par  des  vis,  ou  de  toute  autre  façon.  On  trouve  dJD5 
VOrthomorphie  de  Delpech  (atlas,  pi.  71)  un  exemple  de  ce  genre  de  lit,  coû- 
stniit  pour  un  cas  de  rétraction  des  psoas-iliaques  ;  les  indications  y  sont  parfaite- 
ment remplies  ;  seulement  le  mécanisme  pourrait  en  être  simplifié.     Bocvies. 
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Voy.  Euphorie. 

umiABCSE.     Voy,  Plomb. 

IJTaUiSE  (de  >îOoç,  pierre).  Formation  de  calculs  dans  les  voies  nrinaircs. 
On  a  aussi  donné  ce  nom  à  des  concrétions  pierreuses  formées  sous  la  peau  ou  à 
la  surface  de  la  peau  (comme  on  le  voit  dans  la  goutte),  ou  encore  dans  le  tissu 
des  paupières.  A.  D. 

UTBirvB.     Voy.  LiTiiicM. 

IiITHIQIjE  (Acide).     Voy-  Uriqoe  (Acide). 

UlVlVlli  ET  SES  COMPOSÉS.  §  I.  Chloiie.  Poids  atomique,  7;  symbole  Li. 
Le  lithium  est  un  corps  simple  appartenant  à  la  classe  des  métaux  alcalins.  11  a 
Aé  isolé  pour  la  première  fois  par  Brandes;  mais  on  doit  principalement  à  Bunsen 
Tétode  de  ses  propriétés  physiques.  (Poggen.,  Ann.,  CXVI,  p.  512.)  L'oxydede 
Etfaimn  ou  lithine  est  connu  depuis  1817,  grâce  aux  travaux  d*Erfvedsom. 

Le  lithium  a  été  trouvé  dans  quelques  minéraux  provenant  de  la  mine  de  fer 
d*IKo,  tels  que  la  péhalite  et  le  spodumen,  qui  sont  des  silicates  doubles  d'alumine 
et  de  lithine,  et  qui  en  contiennent  le  premier  5  pour  100,  le  second  8  )K)iir  100. 
Le  même  métal  a  également  été  retiré  de  la  tourmaline  apyi*e,  Tamblygonite 
(Il  p.  100),  le  trj'phillin  (3  à  4  pour  100),  le  lépidolithe  (espèce  de  mica),  quel- 
ques eaux  minérales  de  la  Bohême.  La  source  la  plus  abondante  de  lithine  a  été 
décoa^erte  en  1864  par  A.  Miller  dans  une  eau  minérale  de  Comouailles.  Elle  se 
fencootre  encore,  mais  en  petites  quantités,  dans  Teau  de  la  mer,  dans  les  micas 
et  les  feldspaths,  dans  la  cendre  de  plusieurs  variétés  de  tabacs,  dans  la  météorite 
de  JuTenas  (Bunsen),  dans  celui  du  Cap.  L'emploi  du  spectroscope  a  permis  en 
cfSst  de  retrouver  la  raie  caractéristique  de  ce  métal  dans  une  foule  de  minéraux 
oii  il  ayait  passé  inaperçu. 

Bunsen  isole  le  métal  en  décomposant  le  chlorure  pur  maintenu  à  1  état  de 
fiision  par  un  courant  électrique  de  4  à  6  piles.  L'opération  se  fait  dans  un  creuset 
de  porcelaine  étroit  chauffé  sur  une  lampe  à  gaz.  L'électrode  positive  est  en  cliar- 
lion  de  cornue,  Télectrode  négative  en  fil  de  fer  de  la  grosseur  d'une  aiguille  à 
tricoter.  Le  mêlai  mis  en  liberté  adhère  au  fil  de  fer  et  se  trouve  préservé  de 
Voxydation  parle  chlorure  fondu.  M.  Troost  s'est  servi  du  même  prccédé,  mais  il 
modifie  avantageusement  l'appareil.  Il  se  sert  d'un  creuset  de  fonte  de  12  centi- 
mètres de  haut  sur  52  millimètres  de  diamètre  su[)érieur.  Cjù  ci*eusel  est  fermé 
par  un  disque  de  fer  ajusté  au  tour  et  percé  de  deux  ouvertures.  L'une,  de  5  milli- 
mètres, laisse  passer  le  pôle  négatif;  l'autre  a  31  millimètres,  et  est  garnie  d'un 
cylindre  de  tôle  qui  descend  jusqu'à  la  moitié  de  la  hauteur  du  creuset.  Ce  cylindre 
€St  muni  intérieurement  d'un  tube  en  porcelaine  dans  lequel  plonge  le  pôle  positif. 
L'appareil  peut  marcher  plusieurs  heures.  Le  lithium  ainsi  obtenu  est  solide, 
bhnc  d'argent,  plus^dur  que  Iç  po.t^s^ium  et  lé  sodium;  c'est  le  plus  léger  de  tous 
les  métaux  ;  densité  0,6936  ;  aussi  flotte-t-il  sur  l'huile  de  naphte.  11  fond  à  ISO"". 
L'air  et  l'oxygène  secs  ne  l'altèrent  pas,  même  à  la  température  de  fusion.  Aune 
température  plus  élevée;  il  se  YolaliHsc  et  brûle  à  l'air  avec  une  flamme  blanche. 
Il  décompose  l'eau  à  la  (ejnpér'ature  ordinaire  sans  fondre.  Le  chlore,  le  brome, 
l'iode  s'y  combinent  à  froid  ;  le  soufre  et  le  phosphore  à  des  températures  peu 
élevées.  11  attaque  l'or,  l'argent  et  le  platine,  et  s'allie  assez  facilement  au  fer. 

L'acide  azotique  fumant  agit  sur  lui  avec  une  grande  énergie  et  détermiue  son 
ignition. 


LITUIL'SI  tcuiaiE). 

CoHPOsÉs  ntf  UTittuH.  Chlorure.  UCl,  On  le  pr^jure  «oit  en  rombiitant  ^ne- 
temeiit  le  môlal  iiu  cliWu  sec,  soit  en  dissoh^nt  li  lithiiic  ou  le  carbonate dr 
litliîuË  dnns  l'acide  chlorhydrique.  Sa  solution  aqueuse,  évnpoK-c  au-dessni  Ae 
15', 5,  laisse  déposer  le  sel  anhyOre  sous  forme  de  cubes  doués  d'une  savoar  ï»I^ 
rappelant  le  s^l  marin  ;  suivant  Troost,  le  chlorure  de  Ulbium  cristallise  en  oc* 
taèdrcs  r>-guliers.  Il  est  moins  volatil  que  le  clilorure  de  poU^siuin,  plus  (pe  le 
cldorure  de  sodium.  Cliaunê  an  rouge  sonilre  dans  de»  rases  ouverts,  il  se  voU- 
tilise  lentement  el  se  change  partiellement  en  carbonate.  Auh1(%sous  de  10°,  ks 
solutions  (Xincentrées  de  ctiforure  de  lilliium  ab;indonnées  à  ellcs-mënies  Uîsseol 
déposer  des  rrislaUK  prisraaliipies  rectangulaireB,  surmontas  de  quatre  fKWfla 
contenant  â  molécules  d'eau  Gll.i  -t-âQ'U.  Ce$  cristaux  !«nt  tr^iiisti^i^  ri 
s'nllËreiit  dès  iju'on  les  loucbe  avec  tes  doigts  ;  il«  deviennent  opaques  et  tonibenl 
en  bouillii)  laiteuse;  ils  fondent  facilement  dans  leur  eau  de  cmtulUsation. 

D'âpre  M.  Troost,  on  «Client  le  mieun  ce  sel  en  utilisant  les  sulfates  alcaliiK 
provenant  du  troiletnent  delà  lépidolilbc (l'oy.  («lus  loin).  A  cet  dVct,  on  pitopilt 
par  le  cblonire  do  baryum,  ou  filtre,  on  ]<>'-piu-i'  le  œaugauèse  et  Taluinine  pr 
l*nniniùniaf|uc  et  le  «nlfliydnitu  d'arnmoniatiue.  U  magnésie  est  éliminée  par  b 
cbaiix;  re:iC(i  do  cbau^  ost  jirMpili'i  par  l'oxalnte  d'anunoniaquc.  I^iifin,  oncalnue 
et  on  traite  le  résidu  pur  un  mélange  d'alcool  absolu  et  d'èlher<[ui  ludisMol 
que  k-  clilorure  i\b  btliium. 

Le  bromure,  l'iodun:  el  le  lluornre  de  lithium  n'oflreiit  pas  de  propri^(&  XOM- 
quanles  ;  u»  les  pré[tarc  pur  saturation  directe  de  la  base  ou  carbonate  par  l'icâlt 
correspondant. 

Salfiire  de  litliittin.  l.î'.S.  Conjposé  jaune,  soluble  dans  l'eau  el  l'alcool.  S( 
pTi'paro  par  union  directe  ou  par  la  réduction  du  sulfate  par  le  cliurbou. 

O.Tijile  de  lithium  on  liliiine.  Li'O.  L'oijde  anb}dre  se  prftwnte  sous  f«W 
d^me  n\:,-.~i^  <|mii^ir.iiM- j;oiiii>  ;  il  s-obll.'iil  lii  bnila:it  I.-  iiK'tiil  d[„i>  foïT-ùifl 
en  laissant  le  jiroduil  se  refroidir  dans  un  counuit  de  ce  gaz  ;  mais  il  reofénne 
toujours  une  certaine  proportion  de  peroxyde.  L'hydrate  de  lîtbine  LillO  se  sépin 
de  sa  solution  aqueuse  concentrée  sous  forme  de  petits  grains  cristallins.  Il  a  lia- 
veiir  caustique  de  la  potasse,  mais  est  moins  soluble;  il  fond  aisément  au-dessou 
du  rouge  et  ne  se  volatilise  pas.  La  lithine  fondue  attaque  assez  énergiquonail 
le  platine;  cependant,  d'après  M.  Troost,  ce  caractère  n'appartient  pas  attisdi 
de  litliine  pure,  mais  à.  des  mélanges  de  sels  de  btlune,  de  cérésium  et  de  rn- 
bidium. 

On  a  proposé  nn  grand  nombre  de  procédés  pour  séparer  la  Uthine  qui  l'accom- 
pagnait dans  ses  divers  minerais  ;  nous  nous  contentons  d'indiquer  le  mode  il 
préparation  do  M.  Troost  au  moyen  de  la  lépidolithc. 
Voiei  la  composition  de  ce  minéral  : 

SUicc S!,» S0,8ï 

Alnmine tt.SS tt,33 

[totooidedc  manguklic  .        3,W • 

—          r«r 9,08 

Potauf 6,90 9,M 

Lilhine 4,79 tjDS 

Acid«  nuorhjdriqiie.     .  .        5/)7 1,81 

Eau tnm > 

Si  l'on  mélange  de  la  lépidolillie  avec  du  carbonate  et  du  sulfate  de  baryte  co 
proportions  convenables,  la  masse  chauffée  dans  un  Ihhi  fourneau  à  vent  fond  d 
subit  un<.-  espèce  de  liquation  qui  laisse  à  la  partie  inférieure  du  creuset  un  verre 
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fondu,  mais  \isqueux,  et  au-dessus  un  liquide  fluide  que  Ton  ^xîul  enlever  i)ar 
décantation  ou  séparer  de  la  couche  vitreuse  après  refroidissement.  La  masse 
saline  supérieure  est  une  combinaison  de  sulfate  de  baryte  avec  les  sulfates  de 
potasse  et  de  lithine  ;  traitée  par  l'eau,  elle  cède  à  ce  liquide  les  sulfates  alcalins. 
Le  même  traitement  s'applique  à  la  pétalite  d'Uto.  Nous  avons  vu  plus  haut 
comment  on  retire  le  chlorure  de  lithium  pur  du  mélange  des  deux  sulfates.  On 
peut  aussi  obtenir  le  nitrate  en  précipitant  par  le  nitrate  de  baryte  le  mélange  des 
deux  sulfates.  L'azotate  de  potasse  se  sépare  par  crisUdlisation  ;  enfm  la  calcina- 
tîon  du  nitrate  de  lithine  dans  un  creuset  d'argent  fournit  l'oxyde. 

La  lithine  est  une  base  saHfiable  énergique.  Les  caractères  distinctifs  de  ces  sels 
9ont  les  suivants  : 

1®  Réaction  par  la  voie  sèche.  Ils  sont  incolores,  plus  fusibles  que  les  sels 
de  potasse  et  de  soude  correspondants.  Fondus  sur  une  lame  de  platine  avec  du 
carbonate  de  soude,  ils  laissent  une  tache  jaune.  Ils  colorent  en  rouge  cramoisi  la 
flamme  du  chalumeau  et  la  flamme  de  Talcool.  Les  sels  de  lithine  examinés  au 
apectroscope  se  distinguent  nettement  par  une  belle  raie  cramoisie  placée  entre 
les  bandes  B  etC  du  spectre,  et  une  bande  mince  jaune  située  un  peu  en  avant  de 
la  bande  P  du  sodium . 

2®  Réaction  par  la  voie  humide.  Tous  les  sels  de  lithine  sont  solubles  dans 
l'eau.  Le  carbonate,  le  phosphate  de  lithine  et  le  phosphate  double  de  lithine  et 
de  soude  sont  peu  solubles.  En  solution  concentrée,  ils  donnent  des  précipités 
peu  solubles  avec  le.'^  carbonates  et  les  phosphates  alcalins.  Le  carbonate  de 
soude  ne  précipite  qu'au  bout  d'un  certain  temps.  Le  phosphate  de  soude  ordi- 
naire ne  précipite  à  froid  qu'après  un  long  repos,  à  moins  que  l'on  n'ajoute 
de  rammoma(iue.  Un  mélange  de  sels  de  lithine  et  de  phosphate  de  soude  se 
trouble  par  l'ébullitiou.  Le  résidu  de  l'évaporation  traité  par  l'eau  laisse  du 
phosphate  double  peu  soluble. 

ÏJL  lithine  se  dose  sous  forme  de  carbonate,  de  sulfate  ou  de  chlorure.  On  la  sé- 
pare des  métaux  proprement  dits,  des  métaux  terreux  et  alcalino-terreux  au  moyen 
de  l'hydrogène  sulfuré,  du  sulfhydrate  et  du  carbonate  d'anmioniaque.  Le  chloruro 
de  platine  jx^rmet  d'isoler  le  potassium.  Pour  éliminer  la  soude  on  convertit  les 
deux  alcalis  en  chlorures  (fue  l'on  fait  digérer  à  sec  avec  un  mélange  d'alcool  et 
d*éther.  Le  chlorure  de  lithium  se  dissout  seul. 

Bunsen  fait  cependant  observer  que  cette  opération  ne  peut  donner  des  résultats 
exacts,  les  chlorures  do  potassium  et  de  sodium  n'étant  pas  tout  a  fait  insolubles 
dans  le  mélange  d'alcool  et  d'éther.  11  indique  comme  plus  convenable  la  voie 
indirecte  qui  consiste  à  épuiser  par  l'alcool  éthéré  le  mélange  sec  des  chlorures 
alcalins.  La  solution  est  évaporée  à  sec,  le  résidu  est  dissous  dans  l'eau.  On  dose 
par  le  nitrate  d'argent  la  totalité  du  chlore.  I^  liquide  filtré,  débarrassé  d'argent 
en  excès  par  l'acide  chlorhydriipie  permet  de  doser  directement  le  chlorure  de 
potassium  au  moven  du  platnie.  La  diit'érence  entre  le  poids  total  des  chlorures  et 
le  poids  trouvé  de  chlorure  de  potassium  est  égale  à  la  somme  des  chlorures  de 
lithium  et  de  sodium. 

On  a  A  =  xtjj      j:  =  Cl Li       y=  ClNa . 

D'un  autre  coté,  si  l'on  retranche  le  j)oids  de  chlorure  d'argent  correspondant 
à  OK  du  poids  total  du  chlorure  d'argent  trouvé,  on  a  une  dillérenco  B  qui  per- 
met d'écrire  une  seconde  éipiation  entre  x  et  y,  et  de  ces  deux  équations  on  lire 

.r=:l,08ti5B  — 2,6525A. 
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Principaux  sels  de  lithike.  Azotate.  AzO'iO.  Sel  déliquescent  très-soluUe 
dans  Teau  et  l'alcool.  Se  dépose  de  ses  solutions  concentrées  et  refroidies  à  15*  en 
gros  cristaux  anbydres  (rhomboèdres  basés).  On  lobtient  directement  en  satunnl 
le  cari)onate  par  lacide azotique. 

Carbonate  de  lUhine  LiOCo'.  Poudre  blanche  légère,  peu  soluble  dans  Teau. 
1  litre  d*eau  dissout  i2  granunes  de  carbonate  de  lithine  et  cette  solubilité  ne 
change  pas  beaucoup  aTCC  la  température.  La  présence  d*un  excès  d'acide  carbo- 
nique augmente  la  dose  de  carbonate  et  peut  Télever  à  52*',5  par  litre. 

Le  sel  fond  au  rouge  et  perd  une  grande  partie  de  son  acide. 

On  prépare  le  carbonate  de  lithine  en  décomposant  l'azotate  par  le  cuivre  et  en 
faisant  passer  un  courant  d'acide  carbonique  dans  la  dissolution  de  lithine  obtenue 
en  traitant  par  l'eau  la  masse  calcinée. 

On  peut  aussi  transformer  en  azotates  (par  l'azotate  de  baryte)  les  sulfates  ala- 
lins  retirés  de  la  lépidolithe.  Évaporer  et  calciner  avec  de  l'acide  oxalique.  Le  ré- 
sidu lave  à  Teau  cède  le  carbonate  de  potasse  et  celui  de  soude,  tandis  que  ksd 
de  lilliine  reste.  Le  carbonate  de  lithine  entre  comme  principe  actif  dans  la  oon- 
position  de  ceilaines  eaux  minérales  naturelles  et  artificielles. 

Sulfate  de  lithine,  SO^LiOHO.  Sel  très-fusible,  saveur  salée.  U  possède  ai 
maximum  de  solubilité  situé  au-dessous  de  zéro.  Il  cristallise  dans  le  STstème  dn 
prisme  oblique  symétrique  et  forme  avec  les  sulfates  de  potasse  ou  de  soude  des 
sels  doubles  facilement  cristallisables. 

On  ne  connaît  pas  de  sulfate  acide  de  litliine.  ScmJTZEKBEioi. 

2 II.  Pharmacoiofirie.  Les  sels  de  lithine  sont  employés  en  médedoe;  le 
plus  recommandé  et  le  plus  employé  pour  les  usages  tliérapeutiques,  est  le 
protocarbonate.  Mais,  comme  nous  Talions  voir,  par  suite  du  mode  ordinare 

d'administration  de  ce  sel,  c'est  eu  réalité  du  bicarbonate  que  l'on  eniploie;  et, 
en  outre,  par  suite  aussi  de  divei'ses  associations,  on  eniploie  concurremment  du 
phosphate  de  lithine  ou  du  citrate  de  lithine;  ce  dernier  sel,  selon  quelques-uns, 
mériterait  même  la  préférence. 

Le  protocarbonate  de  lithine  est  pou  soluble;  i  litre  d'eau  n'en  dissout  q« 
12  grammes.  Il  se  dissout  beaucoui)  mieux  dans  l'eau  chargée  d'acide  carbo- 
nique, en  se  transformant  en  bicarbonate.  Cette  solution  constitue  Veau  <fe 
lithine,  qui  se  prépare  dans  les  proportions  suivantes  :  protocarbouate  de  lilhino, 
0«%20;  eau  gazeuse,  500. 

A  cette  eau  de  lithine  on  ajoute  parfois  du  bicarbonate  de  soude  (Strickeri.  da 
nitrate  de  potasse,  du  carbonate  de  potasse  ou  du  phosphate  d'ammoniaque  tùir- 
rod)  ;  (;n  employant  ce  dernier  sel,  il  se  forme  un  phosphate  de  hthine  qui  est 
encore  moins  soluble  que  le  protocarbonate,  et  <iui  exige  conséqueniment  l'intff- 
vention  d'une  plus  grande  quantité  d'eau. 

On  peut,  cl  avec  avantage  d'après  quelques  praticiens,  remplacer  l'eau  ga2«« 
par  la  limonade  citrique  pour  dissoudre  le  protocarbonate  de  lithine,  ou  plulôî 
pour  le  transformer  en  citrate  plus  soluble. 

En  Angleterre,  on  emploie  la  litlnne  sous  forme  de  granules  effervescents; 
chaque  dose  de  T»  grammes,  que  l'on  prend  dans  un  peu  d'eau  sucrée,  reniin»'* 
iO  centigrammes  de  carbonate  de  lithine.  On  fait  aussi  des  granules  renfemunt 
chacun  1  centigramme  de  carbonate  de  Uthinc.  (Réveil.) 

Historique.  Une  expérience  de  Lipowitz  ayant  constaté  l'action  dissnhanîe 
remarquable  que  le  carbonate  de  lithine  exerce  sur  l'acide  urique,  A.  l're  i«-^ 
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Londres),  en  1843,  appela  rattention  sur  ce  fait,  et  fit  prévoir  le  parti  qu'on  eu 
pourrait  tirer  pour  dissoudre  les  calculs  d'acide  urique.  Quelques  années  après, 
Gvrod  expérimenta  sur  une  plus  grande  échelle  cette  action  dissolTante,  Tétudia 
oomparatiTement  avec  celle  des  composés  de  soude  et  de  potasse,  et  reconnut  que 
les  sek  de  lithine  l'emportent  de  beaucoup  par  leur  influence  sur  les  concrétions 
l'acide  urique  et  d'urate  de  soude.  11  devint  ainsi  le  principal  initiateur  des  ap- 
jilicatîons  thérapeutiques  de  la  lithine,  et  l'introduisit  dans  le  traitement  de  la 
^velle  et  de  la  goutte.  (Voy.  La  goutte,  sanatureetsan  traitement,  parGarrod, 
tiad.  OUivier,  1867.) 

AcTio^c  PHYSIOLOGIQUE.  Lc  carbouatc  de  litliine,  ingéré  à  petites  doses,  iO, 
10,  50  et  même  50  centigrammes,  ne  produit  d'autre  phénomène  physiologique 
ippréciable  que  la  diurèse  et  la  diminution,  bientôt  même  la  disparition,  des 
nJiles  ou  graviers  uriques  charri«^  par  les  urines.  Si  Ton  dépasse  quelque  peu 
las  doses  précitées,  ce  sel  ne  paraît  pas  ofl*rir  d'inconvénient  sérieux.  Ainsi  H.  Char- 
ool  en  a  donné  jusqu'à  2  et  3  grammes  en  vingt-quatre  heures,  et,  au  moins  dans 
les  premiers  jours,  il  n'en  a  vu  résulter  aucun  accident.  Toutefois,  lorsque  ces 
doses  élevées  ont  été  soutenues  pendant  plusieurs  jours,  il  est  survenu  des  sym- 
ptômes de  dyspepsie  cardialgique  qui  ont  obligé  à  suspendre  le  médicament.  C'est 
donc  une  substance  plus  active,  plus  énergique  que  les  composés  de  soude  et 
mâme  de  potasse,  et  qui  demande  une  certaine  réserve  dans  son  emploi.  Au  reste, 
pour  le  genre  d'applications  auxquelles  les  préparations  de  Uthine  ont  été  desti- 
nées jusqu'ici,  de  petites  doses  sufBsent.  En  effet,  l'équivalent  de  la  hthine  étant 
Gûble,  elle  neutraUse  puissamment  les  acides,  et  conséquemment  sature  l'acide 
urique  en  plus  fortes  proportions  que  ne  le  font  la  potasse  et  la  soude.  Enfin 
tUe  alcalinise  le  sang  bien  plus  que  ces  deux  bases,  et  en  se  substituant  à  la  se- 
csonde  dans  les  produits  tophacés  de  la  goutte,  elle  tend  à  rendre  ceux-ci  plus  so- 
loUes  et  plus  facilement  éîiminables. 

Action  thérapeutique.  Les  propriétés  chimiques  des  préparations  de  hthine 
justifiiient  donc  leur  application  nu  traitement  des  maladies  hées  à  l'existence 
d'un  excès  d'acide  urique  dans  l'économie.  La  goutte,  qui  se  trouve  dans  cette 
condition,  a  été  ainsi  très-heureusement  traitée  par  Garrod.  Tout  en  conservant 
m  colchique  un  rang  plus  élevé  dans  le  traitement  de  cette  maladie,  il  voit,  dans 
le  carbonate  de  lithine,  un  moyen  très-utile  pour  atténuer,  prévenir  les  accès,  at- 
taquer et  faire  disparaître  les  conséquences  et  restes  de  la  maladie.  Ainsi,  il  a  pu, 
pendant  son  cours,  favoriser  l'élimination  et  diminuer  la  production  de  l'acide 
urique,  et  ultérieurement  faire  disparaître  les  dépôts  tophacés  par  un  long 
Dsage  des  sels  de  lithine.  C'est  d'ailleurs  dans  la  goutte  chronique  que  ces 
leb  se  sont  montrés  le  plus  avantageux.  Ils  ont  été  d'un  eflet  nul  ou  très-peu 
marqué  contre  le  rhumatisme  et  même  contre  le  rhumatisme  dit  goutteux. 

Des  applications  locales  de  solutions  de  hthine  ont  quelquefois  calmé  les  dou- 
leurs articulaires  des  goutteux. 

L'action  des  sels  de  Uthine  sur  la  goutte  n'a  pu  encore  être  assez  étudiée,  et 
leur  emploi  n'o  pu  non  plus  se  généraliser  assez  pour  que  l'on  soit  fixé  sur  leur 
valeur  réelle.  Peut-être  n'attaquent- ils  que  l'un  des  éléments  de  cette  maladie  ; 
mais  si  du  moins  ils  en  triomphent  mieux  que  d'autres  médicaments  par  une  dis- 
solution et  une  élimination  plus  facile  des  urates  alcalins  du  sang,  ils  réaliseront 
an  progrès  dans  une  thérapeutique  qui  jusqu'ici  a  laissé  beaucoup  à  désirer. 

Il  est  bon  de  remanpicr,  d'ailleurs,  que  dans  toutes  les  eaux  minérales  répu- 
tées utiles  aux  goutteux,  les  analyses  ont  successivement  démontré  la  présence 
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de  la  lilhine  ;  telles  sont  les  eaux  de  Qirlsbad,  Aix-la-Chapelle,  Marieiibad,  Kissin- 
gon,  Enis,  Tœplilz,  Bilin,  Kreiiznach,  Vichy,  Bade,  etc. 

Quant  h  rinfluence  de  la  lithine  sur  la  gravelle  urique,  elle  n'est  pas  contes- 
table, en  ce  sens  du  moins  que  nous  possédons,  dans  les  sels  de  cotte  base,  m 
moven  assuré  de  dissoudre  les  dépots  d*acide  urique  entraînés  par  les  urine?. 
Depuis  îifM.  lire  et  Garrod,  et  grftce  à  leurs  expériences,  plusieurs  cliniciens  ont 
été  à  incmc  de  vérifier  ce  résultat;  nous  citerons  entre  autres  MM.  N.  Gnéneau 
de  Mussy  et  Moutard-Martin,  qui  ont  bien  voulu  nous  communiquer  à  cet  égard 
des  observations  concluantes.  Réveil  dit  avoir  également  recueilli  plusieurs  preuves 
des  bons  effets  de  la  lithine  dans  la  diathèse  urique.  Enfin  nous-mème,  dans  b 
cas  de  cette  nature  oîi  nous  l'avons  ex|)érinienlée,  nous  avons  pu  en  constater  b 
parfaite  efficacité. 

M.  Ure  a  proposé  d*eni[)loyer  le  carbonate  de  lithine  en  injections  dans  la  mes- 
sie, pour  tenter  la  dissolution  des  calculs  urinaires. 

Il  est  présumable  que  les  thérapeutistes  trouveront  à  faire  de  nouvelles  appli- 
cations des  sels  de  lithine  ;  par  exemple,  si  à  un  haut  degré  d'alcaKnité  contf- 
pondait  un  pouvoir  fluidifiant  analogue,  sinon  même  supérieur  à  celui  des  autm 
alcalis,  ne  pouiTait-on  pas  Ii'S  utiliser  pour  la  dissolution  et  la  résorption  de  cer- 
tains produits  plastiques  de  rinflammation  ? 

Ce  sont,  en  définitive,  des  composés  <|ui  paraissent  intéressants,  et  qui  deman- 
dent des  études  variées  et  suivies  pour  éclairer  les  praticiens  sur  toutes  leurs  ffo- 
priétés,  sur  toutes  leurs  applications  possibles. 

Doses.  Le  carbonate  de  lithine  se  donne  à  la  dose  de  5  à  30  centigrammes,  ré- 
pétée deux  ou  trois  fois  par  jour  (Garrod)  ;  à  la  dose  de  5  à  10  centigrammes  pir 
jour  (Aschenbrenner) .  Charcot  l'a  donné  jusqu'à  2  et  3  grammes  en  vingt-quatre 
heures.  En  injections  dans  la  vessie,  on  l'a  prescrit  depuis  1*^,50  jusqu'à  i 
grannnes.  (L'iv,  AschonbroniiLT.)  1).  de  Savignai-. 

IJTIIOBIK  (/.îOo;,  picnv,  fUo;,  vie;  qui  vit  sous  les  pierres).  Genre  de ni)- 
riapoiles,  de  Toriire  des  Cliil()[)0(les  créé  par  Leach,  avec  des  Scolopendrn  de 
Linné,  et  sur  leijuel  Newport  a  cUihYi  une  famille  s  >us  le  nom  de  Litliobiidii 
Ces  animaux  ont  pour  caraelères  i^énériques  d'avoir  le  coi'ps  fonné  de  di\-v;pt 
segments  non  compris  la  tète,  alleniativemenl  plus  petits  et  plus  grands,  iinbri- 
(|ués  eu  dessus,  presque  égaux  en  dessous;  arceau  supérieur  distinct  pour  le 
segment  forcipulaire.  Antennes  de  vingt  à  quarante  articles  décrois>;inl>;  uni 
nond)reux,  petits  et  réunis  sur  les  côtés  de  la  tète  ;  quinze  p;iires  de  j»icil>,  !c^ 
postérieurs  Itîs  })lus  longs,  autant  d'écussons  dorsaux  que  de  pieds. 

Ce  genre  reuft'rme  un  grand  nombre  d'espèces,  dont  plusieurs  se  trouvent  «u 
France.  La  j>lus  connue  est  la  Lithobie  à  tenailles  '{Scolo]>cn(lra  furciiHita,  i' 
fiéer),  d'un  brun  foncé  et  lui>ant,  avec  la  tète,  les  aniennes  et  le  d«?>MiU>  à\i 
corps  roussàtres.  Pattes  d'un  brun  clair.  Du  reste,  j)lusieurs  esj)èces  ont  été  con- 
fondues sous  cette  désignation. 

Les  L'Uhobies  vivent  dans  les  lieux  humides,  sous  les  abris,  les  piem-s,  l-i 
mousses,  les  feudies  tombées,  etc.  Elit  s  ont  la  démarche  assez  vive  et  rlierclKn: 
par  leur  morsure  à  écliap|)er  à  la  main  qui  les  saisit.  Cette  morsure  n'a  nVn  d- 
redoutable  pour  riiomme  ;  elle  n'est  nuisible  que  pour  les  très-petits  nninuu^ 
que  recherche  la  Lithobie  [>our  en  laire  sa  nourriture.  A.  L.vuorLiîLvt. 

LITUOCL.tSTli:  (de  Wio;,  pierre,  et  Yl7.ivi,  écraser.     [Voy,  LinioiRiTiE  ) 

A.  h. 
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UTHOFELLIQCJE  (Âcide).  11  forme  la  base  du  bezoard  dit  oriental,  qii*on 
liouve  dans  la  caillette  de  la  chèvre  sauvage  et  dont  les  vertus  thérapeutiques 
étaient  autrefois  si  célèbres.  (Voy,  Bezoards.)  Cet  acide,  qu'on  obtient  des  calculs 
ai  les  traitant  plusieurs  fois  à  chaud  par  Talcool,  et  décolorant  par  le  charbon, 
cristallise  en  petits  prismes  hexaédriques,  insolubles  dans  l'eau.  Â.  D. 

lilTHOLABE  (de  Àé9o;,  pierre,  et  >au6avciv,  saisir).  Nom  donné  aux  pinces 
destinées  à  saisir  un  calcul  dans  la  vessie.  Il  désigne  et  les  tenettes  employées 
dans  la  taille  et  la  pince  à  trois  branches  des  instruments  lithotriteurs.  (Voy,  Li- 
tbotritie).  a.  D. 

■«ITHOMinLEURS  (de  Woç,  pierre,  et  uO^i;,  meule).  Nom  donné  aux  instru- 
ments destinés  à  réduire  en  poudre  les  calculs  de  la  vessie.  A.  D. 

UTHO^TMBIOIW.      Voy.  TuRQUETTE. 

IJTMO!irraiPTlQUE  (de  >{9oç,  pierre,  et  roilnç,  broiement).  Se  dit  des  mé- 
dicaments auxquels  on  prête  la  propriété  de  dissoudre  les  calculs,  soit  pris  par 
les  voies  digestives,  soit  injectés  directement.  (Voy,  Calculs.)  A.  D. 

UTHOPHYTOni.       Voy,  COBALLIXE. 

IxraoPRlSlE  (de  \iBo;,  pierre,  et  tt^îtiç,  sciage).  On  avait  donné  ce  nom 
à  ropération,  non  réalisée,  qui  eût  consisté  à  scier  les  calculs  dans  la  vessie. 

A.  D. 

UTHOSPERMUM.  Les  plantes  auxquelles  ce  nom  appartient  actuellement 
en  propre,  sont  des  Borraginées,  du  geiu'e  Grémil  (voy,  ce  mot).  Le  Lithosper- 
mum  de  Pline  et  de  quelques  autres  auteurs  anciens,  est,  à  ce  qu'on  suppose, 
une  Graminée,  ie  Coix  Lacryma  L. 

Le  L.  tinctorium  DC,  on  Anchusa  tinctoria  L.,  est  devenu  le  type  du  genre 
Alkanna.  (Voy,  Orcanette.)  H.  B>. 

UTHORIWEL'R  (de  'klBoç,  pierre,  et  pveîv,  limer).  Instrument  proposé  par 
Tanchou  pour  limer  la  pierre  dans  la  vessie.  A.  D. 

UTHirrosiIE.  Mauvaise  expression  qui  signifie  section  de  la  pierre  (de  m9oc, 
pierre,  etrou^,  section).  (Voy,  Taille.)  A.  D. 

UTHOTRIPSIE  (de  aIQoç,  pierre,  et  rpl-^tç,  broiement.     (Voy.  Lithotritie.) 

A.  D. 

UTHOTRITIE.  L'opération  qui  consiste  à  biiser  un  calcul  dans  la  vessie 
et  à  en  faire  sortir  les  fragments  par  le  canal  de  l'urèthre  a  reçu  les  noms  de 
Uthotripsie^  liUwprinie^  Uthocénose  et  lithotritie.  Aucune  de  ces  expressions  n'en 
donne  une  idée  exacte  ;  la  moins  défectueuse,  dans  l'état  actuel  de  la  science,  est 
celle  de  lithotripsie,  cependant  je  me  servirai  du  mot  de  lithotritie  parce  qu'il 
est  le  plus  généralement  usité. 

La  défmition  que  je  viens  de  donner  de  la  hlhotritie,  la  (hflerentie  essenlielle- 
ment  d'une  manœuvre  opératoire  trcs-anciennenient  connue  par  laquelle,  dans 
la  taille  périnéale,  on  brisuit  le  calcul  quand  il  était  trop  volumiueux  et  on  le  reti- 
rait en  morceaux  par  la  plaie  du  périnée. 

Je  distinguerai  trois  périodes  dans  l'étude  de  la  Hthotritie  :  i<*  une  période  his- 
torique; 2"  une  période  de  transition;  5**  une  période  pratique. 
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Â.  Période  historique.  Depuis  les  premiers  âges  de  la  chirurgie  jusqu'au 
eoimnencement  de  notre  siècle,  on  avait  considéré  la  taille  comme  le  seul  moyen 
de  guérir  les  calculeux.  Aussi  n*a-t-on  fait  mention  d'aucune  autre  opération  dans 
nos  traités  d'histoire  de  la  chirurgie.  Mais  du  moment  où  on  s'occupa  sériease- 
mcnt  de  la  lithotritie,  plusieurs  savants  se  mirent  à  fouiller  les  Weux  livres  pour 
y  découvrir  quelques  traces  de  cette  opération  nouvelle,  et  aujourd'hui  nous  possé- 
dons des  documents  assez  intéressants  sur  ce  sujet. 

Le  document  le  plus  ancien  remonte  au  neuvième  siècle.  Il  a  été  publié  dans 
V Abeille  médicale  d'Athènes  par  M.  Olympios,  qui  l'a  découvert  dans  le  panégy- 
rique du  moine  Théophanès.  En  voici  la  traduction  telle  que  l'a  domiée  H.  René 
Briau,  dans  le  neuvième  numéro  de  la  Gazette  hebdomadaire^  1858.  €  ...Théo- 
phanès S3  rendit  auprès  de  Léon  l'Arménien,  quoiqu'il  fût  tourmenté  par  une 
maladie  chronique  des  reins  et  par  une  dysurie.  En  effet  des  instruments  avaient 
été  introduits  dans  la  vessie  par  le  conduit  naturel,  et,  après  avoir  brojé  les 
picri'es  qui  s'y  trouvaient  les  apportaient  au  dehors  et  permettaient  à  l'urine  la 
libre  sortie,  autant  que  possible.  » 

On  a  également  rapporté  un  passage  curieux  d'Alsaharavius  (Albucasis),  écrinio 
du  douzième  siècle,  sur  la  rétention  d'urine.  «  ...Guratioejus,  quandofuitlapidus 
parvus,  vel  si  habuerit  grossitudinem  et  impulsus  est  jam  ad  coUum  vesicsantad 
aliquem  transitum  virgas  et  impedit  uiinam,  est  quod  sedeat  patiens  in  aquâ  de- 
coctionis  aneti,  meUloti,  camomillae,  radicis  alteac,  fenugrec,  seminis  Uni,  et  lini^ 
tur  virga  cum  pinguediue  gallinse,  vel  cum  oleo  syrag,  vel  oleo  camomillxd 
clisterizetur  virga  cum  oleo  aneti,  vel  cum  oleo  scorpionis  quod  fortius  omnibus 
est  ;  et  si  cum  hoc  regiminc  non  exierit  studeat  implere  ipsum  cum  instrumento 
quod  nominatur  anul  apud  viam  transitus,  vel  accipiatur  instrumentum  subtik 
quod  nominant  mashaba  rcbilia  et  suaviter  intromittatur  in  virgam  et  volve  lapi- 
dem  iii  medio  vesicic  et  si  fucrit  mollis  frangitur  et  exibit.  Si  vero  non  exiverit 

cum  iis  quaî  dixiinus,  oportet  iiicidi »  [Liber  theoricœ  necnon  practicŒy  in4*, 

f.  XCIV,  1519.) 

Au  quinzième  sicclc,  Reiiedetti  (Alexandre),  médecin  de  Padoue,  publia  les 
lignes  suivantes  dans  son  ouvrage  ayant  pour  titre  De  singulis  corporum  înorbis: 
«  Cum  vero  liis  priesidiis  (dissolventibus)  lapis  non  coniminuitur,  nec  nulle  modd 
eximitur,  curatio  chirurgica  adliibcatur,  et  per  fistnlam,  priusquam  humor  pro- 
fnsus  dolores  Icvct,  aliqui  iiitus  sine  plagà  lapidem  conterunt  ferreis  instrunientis, 
quod  cquidem  tutuni  non  inveninms.  » 

Près  d'un  siècle  plus  tard  Sanctorius,  dans  ses  Commentaires  sur  Avicenne, 
ccrivaii  sur  ce  nienie  sujet  ce  passage  remarquable.  «  Quod  si  calculus  per  ure- 
tères, ad  vesicam  dcjoctus  spatio  hebdomadœ  circiter  cum  urina  non  ejicialur, 
cxlralicndus  est,  ne  per  nioram  magnus  evadet,  quod  ut  fieret.  Excogitavimu> 
syringam  qua;  in  vesicam  inimittendo  est  quando  lotio  est  referU  (longitude  sy- 
ringœ  in  viro  est  unius  spitliaminis  cum  dimidia)  eà  immissà,  tune  instrumentum 
quod  unit  tros  cuspidos  (duni  est  in  syringa)  aliquanlo  plus  impellitur  ut  tricus- 
pides  separentur  et  dilatcntur  :  deinceps  extraliilur  instrumentum.  Quo  («raclo, 
statim  ab  urina  lapis  cum  impetu  ad  sinum  syringa;  fcrri  solet  :  qui  iuclusus  inter 
illas  cuspidines  statim  exlraliitnr  per  syringam.  Si  vero  accideret  quod  urin»  im- 
petus  non  ferrct  lai)illum  ad  tricipitis  sinum  :  tune  cum  syphonc  per  vim  vacui  at- 
trahetur.  »   (Commentaria,   fasc.    1,    libri   canonis  Avicennœ.  Sienne ,  1626. 

Déjà  Leroy  (d'Étiollcs)  père,  commentant  les  derniers  textes  que  je  viens  de 
citer,  avait  montré  combien  la  signitîcation  qu'on  a  voulu  leur  donner  est  Ibniv. 
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iqne  le  grand  Haller  lui-même  a  commis  une  erreur  angulière  en  regardant  comme 
un  perforateur  la  tige  métallique  dont  Sanctorius  se  servait  |X)ur  tenir  rémiies  ou 
pour  écarter  les  branches  de  son  tricuspides.  Je  puis  en  dire  autant  du  document 
produit  par  U.  Olympios.  Le  panégyrique  du  moine  Théophanès  a  été  écrit  par 
«m  homme  étranger  à  la  chirurgie  qui,  dans  l'opération  dont  il  parle,  n*a  vu  que 
des  pierres  broyées,  tirées  par  le  canal  et  dont  l'extraction  permit,  autant  que 
possible,  la  libre  sortie  des  urines.  Hais  d'où  venaient  ces  pierres?  Étaient-elles 
dans  la  vessie  ou  dans  la  partie  profonde  de  Turèthre?  Le  chirurgien  qui  a  opéré 
.Théc^banès  ne  s'est-il  pas  bonié  à  employer  le  procédé  si  bien  décrit  par  Albu- 
casis  pour  extraire  les  pierres  du  canal?  Que  les  anciens  aient  eu  l'idée  de  briser 
des  calculs  dans  la  vessie,  cela  est  très-vraisemblable.  Mais,  en  l'absence  de  faits 
détaillés  et  de  toute  description  d'instruments,  il  est  impossible  de  prouver  que  la 
•litbotritie  leur  était  connue.  Plus  on  examine  les  textes,  plus  on  y  réfléchit  et  plus 
•on  demeure  convaincu  que  tout  ce  qu'ils  ont  écrit  sur  le  broiement  des  calculs 
-se  rapporte  aux  calculs  de  l'urèthre. 

Deux  faits  appartenant  presque  à  notre  époque  ont  une  importance  beaucoup 
-plus  grande.  C'est  d'abord  un  moine  de  Citeaux  qui,  pour  se  guérir  de  la  pierre, 
s'était  imaginé  de  se  servir  d'une  sonde  creuse  et  flexible  qu'il  introduisait  dans 
sa  vessie.  Puis  il  faisait  glisser  dans  cette  sonde  une  longue  lime  d'acier  ronde 
ayant  le  bout  taillé  en  biseau  et,  lorsqu'il  parvenait  à  rencontrer  sa  pierre,  il  la 
Jiimait  ou  en  détadiait  des  morceaux  en  frappant  à  petits  coups  secs  le  talon  de 
l'instrument  avec  un  marteau  d'acier.  C'est  encore  un  colonel  Martin  qui  avait 
entrepris  de  se  limer  une  pierre  située  dans  la  vessie  à  l'aide  d'une  canule  flexible 
par  laquelle  passait  un  long  stylet  d'acier  qui  présentait  sur  sa  convexité  une  lime 
bien  trempée. 

Ces  deux  malades  portaient  évidemment  des  calculs  vésicaux.  Le  premier  avait 
^té  examiné  par  Hoin  père,  cliirurgien  de  Dijon,  qui  voulait  le  tailler,  et  le  second 
avait  été  vu  par  le  chirurgien  Scott.  Mais  ces  faits,  sur  lesquels  nous  ne  possédons 
^e  des  détails  très-incomplets,  étaient  passés  inaperçus. 

B.  Période  de  transition.  Le  premier  qui  a  conçu  nettement  la  possibilité 
de  la  litbotritie  et  imaginé  des  instruments  pour  la  pratiquer  est  Gruithuisen,  mé- 
decin bavarois.  Son  travail  fut  publié  dans  la  Gazette  médico-chirurgicale  deSaltz- 
bourg  en  1813;  mais,  ainsi  qu'il  le  dit  lui-même,  il  s'en  occupait  depuis  cinq  ans, 
attendant  l'occasion  de  pratiquer  sur  le  vivant  l'opération  telle  qu'il  l'avait  conçue. 
Sans  perdre  de  vue  la  dissolution  de  certains  calculs,  ce  qui  était  l'objet  principal 
de  ses  recherches,  il  avait  tenté  également  de  les  broyer.  Après  avoir  montré, 
dans  des  expériences  publiques,  que  rien  n'était  plus  facile  que  d'introduire  un 
catliéter  droit  dans  la  vessie,  il  avait  inventé  un  appareil  composé  de  pièces 
assez  compliquées  ])ourper/brer  les  calculs  et  les  frrûer.  «  ...On  introduira,  dit-il, 
dans  une  grosse  sonde  préalablement  engagée  dans  la  vessie,  une  vrille  en  fer 
de  lance  ou  une  es|)èce  de  petite  couronne  de  trépan  dont  la  tige  sera  contenue 
•dans  un  second  tube;  celui-ci,  destiné  à  être  passé  à  travers  le  tube  principal, 
remplira  exactement  ce  dernier.  L'intérieur  du  petit  tube  sera  assez  large  pour 
laisser  passer,  par  les  parties  latérales  de  la  tige  qu'il  renferme,  les  deux 
extrémités  d'un  fil  de  métal  d'un  diamètre  semblable  à  celui  d'une  corde 
de  piano  de  grosseur  moyenne,  lequel  sort  par  deux  ouvertures  pratiquées  en 
devant  sur  les  cotés  du  petit  tube,  pour  aller  former  une  anse  au-devant  de  la 
vrille  ou  de  la  couronne  de  trépan...  C'est  avec  cette  anse  de  fd  métallique,  qui 
peut  être  agrandie  à  volonté,  que  l'on  doit  chercher  à  saisir  la  pieire—  La  pierre 
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un,  «gi^  dus  l'uise,  on  la  tire  vers  la  grosse  sonj»  et  «i  lî 
U  vrille  ;  puis  on  se  nu.'t  a  (lùro  Jouer  cellit^  au  tnayen  (Tun  k 
ébiut  yercé  d'un  pretoicr  trou  ou  retire  le  [ictionleur  pour  Uire  i» 
par  une  itijrcticHi,  la  (lisTe  et  les  di-biis  île  la  pierre.  Ceb  fait,  e 
tourner  le  calcul  à  l'aide  d'uu  fil  d'arclul  un  peu  recourbé  en  araut.  ta  miat 
temps  qu'on  relàclie  un  peu  l'ange  de  Gl  q\à  le  rrtrauL  t 

Gruitliuîsen  clierctiait  aiusî  à  peiforer  la  piirre  dans  plusieurs  points.  *  Si. 
afoule-l-il.  ou  rvassis&ail  à  réduire  la  pierre  en  morceaux  au  mojeD  de  li  \n&e 
cl  de  U  couronne  de  tivpan,  ce  qui  n'est  nullement  une  dwHc  iin|ia»ible,  dd 

lacerait  d'en  diviser  les  fragments  en  parties  plus  petites  au  nwje»  «lu  brât- 

erre  inlroduil  dans  la  grosse  sonde.  *  —  Il  voulait  encore,  dans  I»  ns  diOici)». 

"irî»7rIadésagr>''gationde  la  pierrepardes  injections  et  l'emplaî  du  galmnitme. 
urtcloup.  De  ta  UlhotripsU  tant  fragments,  traductioD  du  u)i4uaire  de  Cm- 
ihtiisrii.  l»46.t 

Il  est  facile  de  vtur,  |Kir  l'inutiUl^  t-videiite  de  ces  demien  moiens  et  par  rin- 
perfection  des  instruments  dont  je  viens  de  donner  un  aperça  que  li 
de  Gnijlliuisen  était  toute  llii'orique  et  d'une  applicaUon  trd»Jouteuse.  N 
n'eu  est  pas  moins  vrai  que  la  iilhotrïlie  existe  dans  ce  court  e^iios^. 


A  cette  époque,  dans  le  fond  d'une  province  de  France,  un  jeune  i 
Foumier  de  Lempdes,  se  proposait  le  môme  but  que  Grnithuisen  ;  mais  ilne 
publia  alors  aucune  note  qui  puisse  infinner  les  titres  de  priorité  du  médeciu  Bh 
varois.  Cependant,  pour  être  juste,  je  dois  dire  que  des  certiQcats  autbeutiques<ie 
hommes  les  plus  honorables  de  Clemiont-Ferrand  prouvent  qu'en  l'année  1813 
Founiier  de  Lempdes  fit  fabriquer  par  deux  ouvriers  mécaniciens  de  cette  ville  un 
instrument  pour  détruire  les  pierres  dans  la  vessie,  comf.osé  :  l"  d'un  tube  tiis- 
inince  en  acier  destiné  â  renfermer  une  (lince;  2°  d'une  pince  h  cinq  brandiK 
élastiques  pouvant  être  rapprochées  au  moyen  d'un  ftl  passant  par  un  trou  perce 
à  rextréniilé  de  chacune  d'elles  ;  ô"  d'une  tige  d'acier  terminée  par  trois  braocte 
triangulaires  pouvant  être  réunies  comme  celles  de  la  pince  au  moyen  d'un  fil  H 
taillées  en  râpe  pour  limer  le  calcul.  —  D'autres  cerlifiuats  de  Ricberand  elAe 
Biett  attestent  qu'en  1817  Fournier  de  I.empdes  essaya  plusieurs  lois  ses  instm- 
ments  à  riiàpital  Saint-Louis. 

Ces  essais  avaient  été  |iubllcs  et,  pour  tout  dire,  il  est  probable  qu'ils  set- 
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virent  de  point  de  départ  aux  reclicrclics  d^Âuiussal,  L?roy  (d'ÉtioUes)  ut  Civiale, 
qui  faisaient  alors  leurs  études  médicales.  Ce  qui  tendrait  encore  à  le  iaire  croire, 
c'est  rinexpérience  avec  laquelle  ces  jeunes  chiruipens  j)rocé<lcrent,  imaginant 
instruments  sur  instruments  sans  s*in(]i:iéler  de  ce  qui  avait  été  l'ait  avant  eux. 
Ainsi  Amussat,  en  1822,  donne  et  lait  accepter  comme  chose  nouvelle  la  possibilité 
de  pénétrer  dans  la  vessie  avec  une  tige  droite,  tandis  qu'il  lui  aurait  suffi  des 
moindres  recherches  pour  voir  que  le  cathétérisme  droit  était  connu  depuis  long- 
iemc|s.  Josejih  Rameau  avait  écrit,  un  1729,  que  la  structure  de  Turèthre  se  prê- 
tait parfaitement  au  passage  de  sondes  droites.  Trente  ans  plus  tard,  Lieutaud 
donnait  même  la  pnTérence  aux  sondes  droites  sur  les  sondes  courbes.  Thomassin, 
Santarelli,  Lassus,  Gruilhuison,  non-seulement  disaient  (ju*on  pouvait  se  servir 
d'instruments  droits,  mais  encore  ils  enseignaient,  dans  ses  moindres  détails,  la 
manière  de  pi'atiquor  ce  mode  de  cathétérisme.  —  Civiale  et  Leroy  (dTtiolles) 
inventaient  à  grand'peine  des  pinces  informes  et  inapplicables  sur  le  vivant  pour 
saisir  les  calculs  dans  la  vessie,  tandis  qu'en  ouvrant  les  ouvrages  de  Ferri,  Franco, 
André  de  la  Croix,  Thomassin,  F.  de  llilden.  Halles,  llunter,  ils  eussi  nt  trouvé  le 
modèle  de  pince  qu'on  a  été  obligé  d'adopter  un  peu  plus  tard. 

Cette  pince,  dite  pince  à  trois  branches,  sur  laquelle  on  fondait  alors  tout  l'ave- 
nir de  la  lithotritie,  a  été  revenditpiée  par  Civiale  et  Leroy  (d'Ktiolles)  ;  elle  a  été 
Tobjet  d'une  ])olémi(|ue  ardente  à  laquelle  plusieurs  membres  émincnts  de  l'Insti- 
tut ont  été  môles.  Aussi  suis-je  dans  la  nécessité  d'en  parler  avec  quel(|ues  détails. 

Le  premier  travail  de  Civiale  sur  l'affection  calculeuse  date  de  18'io;  il  a  pour 
titre  :  Nouvelles  considérations  sur  la  rétention  d'urine.  L'auteur  v  donne  la 
description,  avec  figures,  d'une  pince  composée  de  deux  cylindres  métalliques 
creux  et  s'emboitant.  Le  plus  petit  porte  à  son  extrémité  vésicale  quatre  branches 
ou  plus.  Chacune  d'elles  est  fixée  au  cylindre  par  une  charnière  et  formée  de  deux 
petites  tiges  métalliques,  articulées  entre  elles  de  la  même  façon.  Elles  n'ont,  dans 
toute  leur  longixMir,  ni  la  même  forme,  ni  la  même  direction.  —  II  est  facile  de  voir 
que  ces  branches  reliées  par  des  charnières  man(|uaient  presque  entièrement  d'élas- 
ticité. —  Aussi  Civiale  ajoute-t-il:  a  Le  stylet  constitue  une  partie  fort  essentielle 
dans  notre  lithotriptique.  Il  a  deux  objets  principaux  à  remplir  :  aider  l'élasticité 
des  branches  pour  en  opérer  l'écartement  et  attaquer  le  calcul  (juand  on  est  parvenu 
à  le  saisir...  De  son  mode  d'action  sur  les  branches,  en  le  tirant  à  soi,  résulte  à 
volonté  l'écartement  qu'on  désire.  »  (Pages  149  etsniv.) 

Treize  ans  plus  tard  {Parallèle  des  divers  moyens  de  traiter  les  calculeux, 
1836),  Civiale,  oubliant  la  date  de  son  premier  ouvrage,  écrit  qu'en  1820,  il  ne 
donna  plus  que  trois  branches  à  sa  pince  au  lieu  de  quatre  (p.  56);  qu'il  recourba 
l'extrémité  des  branches  en  forme  de  crochet  (p.  57).  Il  omet,  ajoute-t-il,  quelques 
détails  sur  la  forme  et  la  disposition  des  branches,  sur  l'appareil  extérieur  destiné 
tant  à  mouvoir  les  diverses  parties  de  l'instrument  (|u'à  faire  agir  le  perforateur 
et  empêcher  Téconlement  du  lirjuide  pendant  l'opération,  enfin  sur  la  substitution 
de  l'archet  à  la  manivelle  à  rouage...  (p.  il). —  Il  omet  ces  détails  pour  ne 
point  parler  des  articulations  \\  charnières  dont  il  avait  sans  doute  compris  le 
vice,  du  stylet  dont  la  tête  servait  à  écarter  les  branches,  de  l'action  de  la  main 
pour  enfoncer  le  stylet  dans  le  calcul,  et  (ju'il  avait  déclarée  meilleure  que  la 
manœuvre  avec  un  archet.  [Nonv.  considér.  sur  la  rétent.  d'urine,  p.  159.) 

Kt  cependant  il  ne  craint  pas  de  dire  :  «  Tel  était,  en  1825,  Vappareil  instru- 
mental à  Vexéculion  duquel  près  de  cinq  années  avaient  été  consacrées,  —  Il 
suffit  de  jeter  un  coup  d'œil  sur  les  ouvrages  que  je  viens  de  citer  et  de  comparer 
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les  dates  pour  voir  quelle  foi  on  doit  accorder  à  de  telles  assertions.  Sans  contredit 
r/est  une  tàdic  pénible  d'avoir  à  signaler  de  pareils  laits,  mais  c*est  ïïosà  m 
devoir. 


à      3 
Fig.  S.  —  PiDce  à  trois  brtncbei  de  GirUle. 


a.  Première  canule  extérieure. 

b.  Seconde  canule  intérieure  portant  trois  bran- 

ches k  son  ettrémité  Tésicale. 
c  Charnière  articulant  les  branches  sur  la  canule. 


d.  Charnière  artieulaot  les  scctioni  des  branek». 

e.  Stylet  en  fer  de  lance. 

f.  Corps  du  stylet. 


Leroy  (d*Ëtiolles)  imagina,  à  la  même  époque,  1821  et  1822,  son  liAopriofu, 
instrument  composé  de  deux  tubes  emboîtés  et  laissant  entre  eux  un  intervalle 
d'une  demi-ligne  séparé  en  quatre  coulisses  pour  le  glissement  d'autant  de  res- 
sorts de  montre  qui  sont  fixés  à  un  bouton  mobile  formant  l'extrémité  du  second 
tube,  comme  le  bouton  de  la  sonde  de  Bellocq.  Quand  on  chasse  en  avant  k 
second  tube,  les  ressorts  se  développent  par  leur  élasticité  naturelle  et  forment 
une  cage  destinée  à  renfermer  le  calcul  ;  mais  Tintervalle  qui  existe  entre  eux  ne 
permettant  pas  le  passage  de  la  pierre,  un  des  ressorts  est  mobile  et  |)eut  être  plos 
développé  que  les  autres  pour  augmenter  cet  intervalle. 


Fig.  3.  —  Instruments  de  Leroy  (d*Étiolles)  père. 

a.  Canule   extérieure  ou   gaine  renfermant  une 

seconde  canule. 

b.  Ressorts  de  montre  terminant  l'exlrémité  de  la 

canule  intérieure. 


c.  Boulon  sur  lequel  sont  fixés  les  ressorts. 

d.  Ilessort  mobile   dont   on    peut  augo^aler  a 
courbure  à  volonté. 


(]et  instrument  très-imparfait  ne  valait  pas  la  pince  de  Civiale.  Leroy  k 
reconnut  hii-nicme,  et,  dans  un  niéiiioire  qu'il  présehta  à  rAcadémio  de  chinupt, 
le  15  avril  1825,  il  s'exprime  ainsi  :  «  Des  expériences  sur  le  cadavre  ont  dé- 
montre que  l'on  peut,  avec  cet  appareil,  saisir  une  pierre,  la  perforer  à  plusieu^ 
reprises  et  la  mettre  en  morceaux...  Des  craintes  ont  été  élevées  sur  la  solidité  dfc 
ressorts  de  montre,  et  ces  craintes  n'étaient  pas  sans  fondement.  De  plus,  leur 
vacillation  pouvait  faire  appréhender  que  la  couronne  de  trépan  dépassiU  la  pierrt 
et,  ne  rencontrant  pas  le  bouton,  blessât  la  vessie.  Je  reconnus  sans  difficulté  l» 
justesse  de  ces  reproches  et  je  cherchai  dans  l'arsenal  de  la  chirurgie  si  quelque 
instrument  pourrait  me  fournir  les  idées  et  les  moyens  de  parer  à  ces  incdnvé- 
nients;  je  reconnus  bientôt  que  je  m'étais  donné  beaucoup  de  peine  pour  trouTef 
ce  que  j'avais  pour  ainsi  dire  sous  la  main.  En  elïet,  le  tire-balle  d'Alphonse  Fan 
me  fournissait  un  moyen  simple  et  solide  de  saisir  la  pierre;  et  pour  faire  arriver 
jusqu'à  elle  le  (Xîrforateur  il  suffisait  de  transformer  en  une  canule  creuse  U  ti«e 
qui,  dans  le  tire-balle,  porte  les  branches.  C'est  ce  que  j'ai  fait,  et  voici  le  nou- 
veau litlioprione  que  j'ai  obtenu.  )> 

Ce  passage,  que  j'ai  cité  textuellement,  ne  peut  laisser  aucun  doute  :  Leroj. 
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comme  il  le  dit  lui-même,  n'a  pas  inventé  la  pince  h  trois  branches,  qui  était 
eoimue  depuis  longtemps  ;  mais  il  a  eu  le  mérite,  en  la  modifiant,  de  la  faire 
servir  à  la  pratique  de  la  lithotritie.  —  Civiale  fut  le  premier  qui  ait  appliqué  cet 
instrument  sur  le  vivant  ;  là  doivent  se  borner  ses  prétentions  ^ 


Fig.  4,  — >  butrunieDU  de  Fabrice  de  Hikieo  pour  briser  les  cakob  de  Tarèthre. 

#.  Piaee  à  trois  bnodies.  1   e,  lostruineDt  ooropléié  par  untire^ondavecécrott 

#.  Canule  senranl  de  gaine  à  la  pince.  |  destiné  3i  briter  le  calcul  saisi  dans  la  pince. 

A  dater  de  ce  moment,  la  lithotritie  fut  acceptée  comme  une  opération  ca- 
pable de  rendre,  dans  l'avenir,  de  véritables  services  ;  mais  pour  la  substituer  à 
h  taille  et  pour  obtenir  des  résultats  heureux  et  incontestables,  il  restait  beau- 
coup à  faire.  H  ne  suffisait  pas  d'être  parvenu  à  saisir  la  pierre  solidement,  il 
bUait  encore  trouver  le  meilleur  moyen  de  la  détruire  et  de  la  retirer  de  la 
vessie.  C'est  sur  ce  point  que  se  concentrèrent  les  elTorts  de  tous  ceux  qui  s'oc- 
cupaient de  ce  sujet.  Pendant  quelques  années  on  imagina  une  foule  d'instru- 
ments dont  la  plupart  sont  tombés  dans  l'oubli,  et  beaucoup  de  procédés  que  je 
réunirai  sous  trois  chefs  :  i^  h  perforatiœi  et  Y  éclatement;  2®  Yévidenient  ex- 
eenirique;  3*  la  destruction  concentrique. 

!•  Perforation.  —  Éclatement.  Je  décrirai  ce  procédé  avec  quelques  détails, 
parce  qu'il  a  été  employé  pendant  plus  de  dix  ans,  constituant  à  lui  seul  presque 
toute  la  lithotritie. 

L'appareil  nécessaire  pour  pratiquer  la  perforation  se  compose  i^  d'une  pince 
à  trois  branches  ;  2"*  d'un  perforateur;  3*  d'un  tour  en  l'air  avec  son  archet  et  de 
quelques  autres  instruments  accessoires. 

a.  La  pince  à  trois  branches  est  formée  de  plusieurs  pièces  :  c'est  d'abord  une 
canule  extérieure  ou  gaine;  elle  est  très-mince,  longue  de  30  à  33  centimètres, 
«▼ce  un  calibre  de  7  à  8  millimètres.  A  son  extrémité  vcsicale,  elle  est  garnie  d'un 
eercle  d'acier  qui  se  confond  avec  ses  parois  dont  elle  augmente  la  solidité.  A 
50n  talon  existe  un  renflement  carré  avec  des  languettes,  qui  doit  être  reçu  dans 
la  lunette  du  tour,  et  une  boite  à  cuir  servant  à  empêcher  le  liquide  contenu  dans 
la  vessie  de  s'écouler  au  dehors  pendant  l'opération.  C'est  ensuite  une  seconde 
canule  en  acier,  moins  grosse  que  la  première,  dans  laquelle  elle  doit  entrer,  et 
plus  longue  de  8  à  9  centimètres.  Elle  se  termine  en  avant  par  trois  branches  très- 

'  M.  Charrière.  qui  a  fabriqué  la  plupart  des  instruiDcnts  imaginés  à  cette  époque,  m'a 
assuré  que  Civiale  se  servit,  pour  opérer  sur  le  vivant,  d'une  autre  pince  que  celle  repré- 
sentée dans  son  livre  ;  qu'il  incline  à  croire  ses  droits  mieux  fondés  que  ceux  de  Leroy 
(dXtiolles)  ;  et  enfin  que  ia  décision  de  l'Institut  en  faveur  de  ce  dernier  doit  être  attribuée 
à  rinfluence  de  Dupuytren  qui  avait  eu  à  se  plaindre  de  Civiale . . . 

Je  me  crois  obligé  de  rapporter  ici  ce  témoignage  désintéressé  tant  je  suis  désireux  de 
rendre  à  chacun  ce  qui  lui  appartient.  Mais  il  est  facile  de  comprendre  qu'on  ne  peut  faire 
l'histoire  de  l'art  que  d'après  des  documents  écrits. 
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élastiques  qui  s'écartent  fortement  les  unes  des  autres  quand  elles  uc  sont  point 
renfermées  dans  la  première  canule.  Ces  l)ranches  sont  légèrement  exca\ée$en 
dedans,  crochues  à  leur  extrémité  pour  mieux  embrasser  le  calcul.  Conmie  celte 
dernière  dis|:osition  les  aurait  emi)échées  de  se  rapprocher,  on  leur  a  donné  une 
longueur  un  pou  ini''galc  afin  que  les  crochets  chevauchent  les  uns  sur  les  autres. 
Le  talon  de  la  canule  porte  un  pas  de  vis  et  est  reçu  dans  une  rondelle  serrant 
de  poignée.  11  est  aussi  garni  d*une  boite  à  cuir. 

b.  LL7>er/brrt/e?/r  est  une  tige  d'acier,  ronde,  de5cenlinuHres;  il  est  plus  long  que 
lasecx)nde  caïuile,  dans  laquelle  il  doit  entrer  aisément.  Sa  tète  est  armée  de  dents 
et  creusée  sur  les  côtés  de  rainures  destinées  à  recevoir  les  brandies  delà  pince  qui, 
de  cette  façon,  if  augmentent  pas  de  volume  par  leur  rapprochement.  Son  talon  se 
termine  en  point*».  On  y  ada[)te,  à  l'aide  d'un  tourne-vis  ou  d'une  clef,  un  cui\Tol 
ou  poulie  brisée  (!  'stinée  à  limiter  sa  course  dans  la  canule,  et  permettant  aelui 
imprimer  dos  moavements  de  rotation. 

c.  Tour  en  l'air.  Cette  pièce  de  l'appareil  ne  présente  rien  de  particulier;  c'est 
le  tour  dont  se  servent  les  horlogers,  avec  quelques  légères  modifications.  11  en  est 
de  même  de  l'archet. 

Outre  ces  instruments  principaux,  U  est  important  d'en  avoir  d'autres,  \é> 
qu'une  pince  de  llunter,  plusieurs  perforateurs  de  \ohimeet  de  forme  divers  pour 
les  cas  où  surviendrait  quelque  accident  pendant  la  manœuvre. 

Manuel  opératoire.  Le  malade  est  placé  sur  un  lit  dans  le  décubitus  dorsal. 
Sa  télé  doit  être  soutenue  par  un  traversin,  son  bassin  un  peu  élevé  au  moyeo 
d'un  coussin  envelopi'é  d'un  drap,  et  ses  cuisses  légèrement  fléchies. 

Le  chirurgien,  placé  à  la  droite  du  malade,  commence  i>ar  introduire  une  sonde 
dans  la  vessie  et  y  pratique  une  injection  d'eau  tiède  simple  ou  mucilagineuse, 
afln  de  pouvoir  manœuvrer  facilement  dans  la  cavité  de  cet  organe.  Cela  fait,  il 
arme  le  liliiolrilour  do  la  façon  suivante  :  <(  Pour  réunir  les  dilTérentes  pièces,  dit 
Civialo,  après  avoir  eiuluille  lilholaho  d'un  corps  f^ras,  on  le  glisse  dans  la  ^aiin', 
|)uis  on  place  sa  rondelle;  ensuite  on  introduit  le  ])errorateur,  sur  rextrcmitt 
pointue  dncpiel  on  fixe  la  poulie,  de  telle  sorte  que  la  Icle  du  foret  nedé[ia^?<' 
point  l'extrémité  des  branches  de  la  pince;  ou  s'assure  que  les  boîtes  à  cuir  em- 
brassent exactement  le  litholaho  et  le  ])orroratcur  sans  rendre  le  jeu  de  rinstra- 
ment  dinicile  ;  on  l'ait  renlrer  la  pince  dans  la  gaine  juscprà  ce  cjue  les  branrho 
du  litholabe  soient  logées  dans  les  entailles  latérales  du  perforateur;  entin  av«\ 
un  mélange  de  ciro  et  d'huile  on  couvre  les  inégalités  qui  résultent  du  ra[k|ir'> 
chement  des  branches.  L'instrument  étant  ainsi  monté,  on  l'introduit  dan>ii 
vessie,  on  charge  la  pierre,  ou  l'écrase,  ou,  si  Ion  ne  pont  y  parvenir,  on  ailaptt 
la  partie  carrée  de  l'instrunient  au  tour  on  l'air  portant  une  coiitre-poupé»- ou 
lunette  rjui  sert  de  moyen  d'union,  et  nue  poupée  ou  pièce  mobile  à  laquelle «-^l 
adaptée  une  hoite  à  pompe  dont  le  ressort  en  spirale  a  poiu'  usage  de  ^vousserle 
perforateur  contre  la  pierre  à  mesure  qu'il  est  mis  en  mouvement  par  l'archet. 
(ParalL  des  divers  moyens  de  traiter  les  calculeuv,  p.  57.) 

L'introduction  de  rinslrument  dans  la  vessie  est  assez  facile  quand  TuK'tliro.! 
été  suflisamment  dilaté,  le  chirurgien  saisissant  la  verge  avec  la  main  ;;ainiî'. 
comme  dans  le  cathélérisme  ordinaire,  la  soutient  dans  une  direction  per|K-inli- 
culaire  au  tronc.  Avec  la  main  droite  il  introduit  le  lilhotriteur  dans  l'uiYtlir^- «î 
le  laisse  pour  ainsi  dire  descendre  de  lui-même  jus(ju'au-de\ant  de  ra|Miiiévn>>c 
moyenne.  Alors,  il  abaisse  doucement  l'instrument  entre  les  cuisses,  en  nM'.^ 
temps  (pi'il  l'eufoucc  dans  le  cuual  et,  par  ce  double  mouvement,  qui  est  d'nutjuî 
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plusprononoé  que  la  partie  profonde  de  rurèthrc  est  plus  courbe,  il  le  fait  péné- 
trer dans  la  vessie. 

La  manœuvre  nécessaire  pour  saisir  le  calcul  est  très-difforente  suivant  qu'il 
est  plus  ou  moins  volumineux.  S*il  est  assez  gros,  Tcxtrémité  de  l'instrument  le 
rencontre  facilement  et  va  butter  contre  lui.  Le  chirurgien  ne  doit  pas  enfoncer 
le  lîtholriteur  plus  profondément.  Il  dessene  la  vis  qui  réimit  les  deux  canules  et 
tire  la  plus  extérieure  en  arrière,  en  même  temps  que  le  perforateur.  De  cette 
façon  il  dégage  les  brandies  de  la  seconde  canule  qui  s'écartent  et  forment  une 
sorte  d'entonnoir  dans  lequel  le  calcul  vient  se  loger  de  lui-même.  On  \)cut  en- 
core favoriser  son  entrée  dans  la  pince  en  poussant  ce]le-<*i  vers  le  bas-fond  de  la 
vessie  quand  ses  branches  sont  suffisamment  développées.  On  achève  de  saisir 
fortement  la  pierre  en  chassant  la  gaine  sur  la  seconde  canule,  dont  les  branches 
sont  ainsi  rapprochrcs  ;  alors  on  serre  la  vis  qui,  placée  sur  le  talon  de  Tinstru- 
ment,  réunit  fortement  les  deux  canules. 

Reste  à  pratiquer  la  perforation.  Pour  cela  on  enfonce  le  foret  jusque  sur  la 
pierre;  on  le  &\e  au  tour  en  l'air,  qu'un  aide  est  chargé  de  tenir  solidement,  et, 
avec  l'archet,  on  lui  imprime  un  mouvement  de  rotation  qui  doit  être  continué 
jusqu'à  ce  que  sa  course  soit  arrêtée  par  le  \mni  d'arrêt  man|ué  d'avance.  Puis  le 
chirurgien  ramène  le  perforateur  en  arrière,  desserre  la  vis  cjui  réunit  les  deux 
canules,  retire  un  peu  la  première  ]>our  relâcher  les  branches  de  la  seconde.  Par 
on  léger  mouvement  il  cherche  à  changer  le  calcul  de  place  et  recommeuce  la 
manœuvre  que  je  viens  de  décrire,  |)our  le  perforer  sur  un  autre  point.  Il  arrive 
ainsi  à  le  cribler  de  trous,  de  manière  (]u'une  pression  un  peu  foile  de  la  pince 
suffit  pour  le  briser  en  fragments  assez  nombreux. 

L'opération  n'est  point  terminée.  La  poussière  produite  par  le  perforateur  et  les 
petits  morceau \  sont  entniiiiés  en  dehors  pîirles  urines.  Quant  aux  fragments  plus 
gros,  il  faut  aller  les  saisir  et  les  écraser  avec  la  pince  s'ils  sont  |)eu  résistants,  ou 
les  broyer  avec  le  }>erforateur  conime  on  l'a  fait  pour  le  calcul  lorsqu'il  était  entier. 

Si  le  calcul  est  petit,  on  le  rencontre  rarement  avec  l'extrémité  de  l'insiru- 
ment,  et  il  faut  quelquefois  des  recherches  prolongées  pour  le  s<iisir.  Dans  ce  cas, 
après  avoir  développé  les  branches  de  la  |)ince,  on  les  promène  lentement  dans  le 
bas-fond  de  la  vessie,  afin  que  le  «ilcul  s'engage  dans  leur  intervalle,  et,  lors- 
qu'on croit  qu'il  s'y  est  engagé,  on  K-s  resserre  doucement.  Quand  on  a  réussi  aie 
prendre,  on  le  perfore  comme  je  viens  de  le  dire. 

Il  est  facile  de  voir  par  ce  seul  exi>osé  que  la  lithotritie  par  perforation  est  une 
opération  des  plus  laborieuses;  encore  n'est-elle  pas  toujours  aussi  sim[)le  que  je 
l'ai  décrite.  Tantôt  le  calcul  plat  s'engage  dans  les  intervalles  qui  séparent  les 
branches  de  la  pince,  et  il  est  très-ditlicile  de  l'en  dégager  ;  tantôt,  après  l'avoir 
attaqué,  on  ne  peut  le  changer  de  {K)sition,  et  le  perforateur  toml>e  constamment 
dans  les  premiers  trous  (|u'on  a  pratiqués;  d'autres  fois  le  calcul  est  dur,  et  sa 
perforation  exige  beaucoup  de  tem|>s.  Il  faut  bien  le  dire,  ces  manœuvres  longues 
et  répétées  ne  sont  pas  sans  inconvénients  sérieux. 

2*  Évidemail  excentrique.  Pour  éviter  un  des  principaux  inconvénients  que 
je  viens  de  signaler,  Tétroilesse  des  trous  produits  par  le  perforateur,  et,  comme 
conséquence,  la  multiplicité  des  séances,  on  a  imaginé  l'évidemen t.  On  a  donné  ce 
nom  à  un  procédé  par  le({uel  on  cherche  à  creuser  le  calcul  et  à  en  faire  une 
sorte  de  coque  qu'il  serait  facile  de  briser  par  la  seule  action  des  branches  de  la 
pince.  Pour  obtenir  ce  résultat,  Civiale  avait  doimé  une  légère  courbure  à  la  tige 
du  perforateur,  tout  près  de  la  tète.  Leroy  avaitfait  confectionner  plusieurs  forets 
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connus  sous  le  nom  de  forets  à  développement.  L'un  d  eux  était  formé  de  deux 
parties  réunies  par  une  canule;  le  calcul  perl'oré,  il  suffisait  de  retirer  la  canole 
pour  que  ces  deux  parties  s'écartassent  Tune  de  l'autre  par  leur  élasticité  et  âar- 
gissenl  de  plus  en  plus  le  trou  déjà  creusé.  Dans  un  autre,  les  deux  moitiés  de  b 
tète  du  forêt  s'écartent  par  l'introduction  entre  elles  d*une  pièce  moyeone  igii- 
sant  à  la  manière  d'un  coin^  Plusieurs  forets  articulés  ont  encore  été  proposés  pir 
Amussat,  Heurteloup,  Greiling,  Charrière,  etc.  ;  mais  ils  ont  tous  rinconTénient 
d'avoir  une  solidité  beaucoup  moins  grande  que  les  forets  simples,  et  sont  pir 
conséquent  très-sujets  à  se  briser. 

5^  Destruction  concentrique.  Je  me  bornerai  à  mentionner  ce  procÀlé  inu^ 
dans  le  but  d'éviter  le  morcellement  de  la  pierre.  Il  consiste  à  attaquer  le  calcul 
par  sa  surface  et  à  l'user  peu  à  peu,  jusqu'à  ce  qu'il  n'en  reste  qu'un  noyau qa'3 
serait  possible  d'écraser.  Les  instruments,  ingénieux  du  reste,  proposés  par 
Tancbou,  Meyrieux,  Récamier,  etc.,  sont  oubliés;  il  serait  même  diflicile d'en  re- 
trouver les  modèles. 

G.  Période  pratique.  Si  la  lithotritie  n'avait  eu  à  son  service  que  les  procé- 
dés dont  il  vient  d'être  question,  elle  serait  restée  une  opération  exceptionnelle 
et  utile  seulement  dans  quelques  cas  simplps.  Le  plus  souvent,  et  surtout  dans 
les  cas  compliqués,  la  taille  aurait  conservé  toute  sa  supériorité. 

Hais,  en  1852,  Heurteloup  commença  la  publication  de  plusieurs  mémoires, 
qui  présentèrent  la  lithotritie  sous  une  face  toute  nouvelle  :  il  avait  troufé  la 
lithotritie  par  percussion  et  par  écrasement. 

Sans  doute,  quelques  tentatives  dans  ce  genre  avaient  déjà  été  faites,  mais 
sans  grand  succès.  Comme  je  l'ai  déjà  dit,  il  arrivait  souvent,  après  la  litho- 
tritie par  perforation,  d^achever  l'opération,  en  écrasant  avec  la  pince  à  trais 
branches  les  petits  fragments  restés  dans  la  vessie.  Anmssat  avait  miaginé  uie 
forte  pince  à  deux  branches,  qui,  par  nn  mouvement  de  va-et-vient,  pouvait 
briser  des  pierres  de  petit  volume,  par  une  double  action  d'usure  et  de  pres- 
sion. Rigal  avait  modifié  cet  instrument,  en  le  faisant  agir  au  moyen  d'une  vis 
de  rappel,  pour  éviter  le  mouvement  de  va-et-vient.  Colombat,  {K)ur  le  rendre 
plus  facile  à  manier,  y  avait  ajouté  des  volants,  et  avait  fixé  une  petite  chaîne  à 
l'extrémité  «le  ses  mors,  afin  de  les  ramener  au  dehors  sans  danger,  dans  les  cas 
oîj  ils  se  seraient  brisés.  Velpeau  raconte  qu'un  habile  coutelier,  sir  Henry,  tvail 
fabriqué  une  pince  à  trois  branches  sans  crochets,  mais  garnie  de  dents,  d 
pourvue  d'une  telle  force,  qu'elle  pouvait  briser  les  pierres  les  plus  dures.  Enfin, 
Heurteloup  lui-même  avait  donné,  sous  le  nom  de  hrise-coque,  une  pince  dontle> 
more  frottent  l'un  sur  l'autre  avec  un  encliquctage  qui  permet  de  les  faire  ren- 
trer dans  une  gaine  avec  une  telle  force,  qu'ils  font  voler  en  éclats  les  calculs  ks? 
plus  résistants.  Tous  ces  instruments  n'étaient  guère  employés.  Le  volume  qu'on 
était  oblige  de  leur  donner  pour  en  augmenter  la  puissance  et  en  prévenir  la  rup- 
ture, rendait  difficile  leur  introduction  dans  la  vessie;  leur  forme  droite  était  un 
obstacle  sérieux  à  la  recherche  du  calcul  ;  quelques  autres  défauts  secondaires, 
tels  que  la  difficulté  de  garder  le  calcul  entre  les  mors  de  la  pince  et  b  rup- 
ture possible  des  branches,  justifient  encore  l'oubli  complet  dans  lequel  h 
étaient  tombés. 

Une  seule  exception  doit  être  faite  en  faveur  du  brise-pierre  articulé  de  Ja- 
cobson,  présenté  à  l'Académie  des  sciences  en  i830.  Cet  instrument  a  la  ïcfcm' 
cl  le  volume  d'une  grosse  sonde.  Il  est  composé  d'une  canule  ou  gaiue  en  ar^rent 
et  d'une  tige  d'acier.  Celle-ci  est  divisée  dans  toute  sa  longueur  en  deux  \mt> 
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qui  sont  raltachées,  à  leur  extrémité  vésicale,  par  une  charnière  à  goupille.  Cette 
sorte  d'articulation  forme  le  bec  de  Tinstrument.  La  lame  antérieure  fixe  est 
d'une  seule  pièce,  ets*étend  jusqu'au  talon  de  la  canule,  où  elle  est  arrêtée  par  un 
renflement.  La  postérieure  mobile  dépasse  beaucoup  le  talon  de  la  canule; 
dans  cette  partie,  elle  est  cylindrique,  creusée  d'un  (jas  de  vis  pourvu  d'un  écrou 
ailé,  et  présente  une  échelle  graduée  ;  son  extrémité  vésicale  est  brisée  en  deux 
pièces  articulées,  au  moyen  de  deux  fortes  charnières.  Quand  cette  lame  posté- 


Fig.  5.  —  Pince  d' Amassât. 

Ic.  Eoclique 
moureineBt  de  Ta-et-Tient. 


«.  Hanalc.  1   c.  EocliqueUge  destiné  à  imprimer  inx  mon  an 


rieure  est  appliquée  sur  l'extérieure,  l'instrument  est  fermé  et  présente  la 
forme  d'une  sonde  à  petite  courbure.  C'est  dans  cet  état  qu'on  l'introduit  dans 
la  Tcssie,  et  on  l'incline  de  divers  côtés  pour  rechercher  le  calcul.  Quand  on  l'a 
trouvé,  on  pousse  en  avant  la  lame  mobile  dont  la  portion  articulée  se  développe 
et  forme  une  anse  qu'on  abaisse  transversalement  dans  le  bas-fond  de  la  vessie, 
ou  qu'on  porte  sur  les  côtés  pour  embrasser  la  pierre.  On  peut  s*assurer  que  le 
calcul  est  pris  en  faisant  rentrer  dans  la  canule  la  lame  mobile,  car  on  éprouve 
de  suite  une  résistance,  et  au  moyen  de  l'échelle  graduée  placée  sur  le  talon  du 
lithotriteur,  on  voit  approximativement  quel  est  le  volume  du  corps  étranger. 
Si  l'instrument  n'a  saisi  la  pierre  que  par  un  de  ses  bords  et  la  laisse  échapper, 
il  faut  l'ouvrir  plus  largement  et  plonger  davantage  son  anse  dans  le  bas-fond  de 
la  vessie,  en  élevant  la  main.  Lorsque  la  dépression  du  bas-fond  de  la  vessie  est 
considérable,  et  qu'il  faut  aller  chercher  la  pierre  derrière  le  col,  le  mouvement  de 
rotation  de  l'anse  doit  être  plus  marqué,  et  ce  n'est  qu'en  lui  faisant  décrire  un 
demi-cercle  qu'on  panient  à  saisir  le  calcul.  Alors  on  commence  par  faire  mar- 
cher l'écrou  ailé  sur  le  pas  de  vis  pour  diminuer  l'ouverture  de  l'anse  et  embrasser 
la  pierre  sohdement.  Par  un  léger  mouvement  de  rotation  on  ramène  celle-ci  dans 
le  milieu  de  la  vessie,  et,  pour  la  briser,  il  suflit  de  continuer  à  faire  marcher 
l'écrou  en  avant.  On  reprend  les  fragments  de  la  même  façon,  et  l'opération  est 
terminée.  ^ 

Le  brise-pierre  de  Jacobson,  quoique  préférable  aux  auti-es  instniments  du 
même  genre,  présentait  de  notables  inconvénients.  L'espèce  de  chaîne,  formée  jiar 
les  brisures  do  la  branche  mobile,  pouvait  se  rompre  quand  le  calcul  était  trop 
résistant,  et  les  deux  bouts,  plus  ou  moins  faussés,  seraient  rentrés  difficilement 
dans  la  canule.  Leroy  remédia  à  ce  défaut,  en  modifiant  la  charnière  de  la  bran- 
che fixe.  Quand  la  pierre  brisée,  formant  un  épais  mastic,  s'accumulait  dans 
l'angle  des  deux  branches,  celles-ci  ne  pouvaient  être  entièrement  rapprochées,  et 
l'écrou  devenait  impuissant  à  les  ramener  dans  la  gaine.  C'est  encore  Leroy  qui 
para  à  cet  inconvénient,  en  plaçant  à  la  face  interne  de  la  branche  iixe  une  espèce 
de  ri\teau  qui  enlève  les  débris  du  calcul.  Malgré  ces  periectiomiemcnts,  le  htho- 
triteur  de  Jacobson  était  encore  assez  défectueux,  car,  s'il  permettait  facilement 
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èe  prendre  un»  pînre  entière,  il  exigeait  îles  rcclierciiea  nambmise  panr  a 
saisir  Us  fragmenta. 

Opcriduiit  lleurleloiip,  wrtaiit  inopinéiueul  «lu  la  hussc  voir  dans  Isqtwlk  on 
ébil  cii^ugè  drjmif  îles  uim^,  et  rcBcuiçjiiit  uun  tiges  droîta»  iinî  «euiblaieiil 
iiHfisppnsaliin  h  U  |iln|)rirt  des  cliimrgk-nd  pour  |iratic|iier  h  btliittritic,  imajpiic 
imc  sarl<-  dn  pinœ  coiid^,  ù  liraudies  trës-sotkles.  «emblalile  lu  {rtiiloni^m  doal 
se  scnaiimt  les  cordonniitru.  A*cc  c«(  inslrummil  î!  euât  la  picrrr  arec  la  ^n» 
grande  facilitL',  et  la  nVluil  en  iiombreuv  fraginenls,  à  Inirle  d'uiiu  (orcc  vppli- 
(]UiV  dircrWnmiil  sur  iiix'  des  limtii^ic?  de  la  pince.  Mais  avec  le  marteau  il  puai 
ini primer  des  secousses  dangerauees  pour  la  vesaie,  et  U  tmente  un  lit  i  plo- 
stcim  pbns  nolùle^  pernwttmit  d»  vuwr  le»  poeitiot»  du  malade  qnt  est  coôcW 
desâm.  Il  y  A^e  im  l'tan  tlu'îl  ïmiioliilise  i  volnnlé;  ifiiaad  il  n  saisi  la  pii-nt, 
il  fiie.  i  sou  tour,  le  lilliotritiiir  dans  l'élau,  et  il  ]>eiit  alors  frapper  sur  sm 
talon  avec  lori'i-,  sians  imprimer  uui  urgaiies  le  moindre  éliraiikmeQt.  —  De  ce 
montent,  la  liihotrïtte,  la  véritable  litliolritie  pralii|ue,  était  trotiv^-. 

On  a  ilit,  depuis,  *\ne  r«t  insiniinnit  n'était  pas  nouveau,  qu'il  avait  ilén 
«litre  les  mains  d'un  uiùdeciu  de  Vîennu  ;  qu'il  no  trouvait  dessina  dans  le  eala- 
logue.  d'un  faliricaiit  d'iiislrunienls  de  Ixiiidres.  Je  ne  sais  ae  ipi'îl  y  a  do  rni 
dan9  ces  asserlions.  Mai»  ce  un  an  tioUic  do  dire,  c'e«tt  'objet  {iréds  pi>iu'  le^ 
rinslmmi'nt  avait  (^I^  fitbriiga^.  Ijiroy  s'iil  nmnlnï  tiek  jconp  plu&  juste  entas 
Keurtcloiip,  i-t  je  l'en  l'-lidle.  Car  on  éprouve  un  sentinietit  |>énil)lu  &  voir  an- 


tester,  sans  preuve,  son  invention  à  un  homiiie  qui  a  rendu  il  la  cliirurgie  uusi 
grand  service.  Voici  le  procédé  auquel  Heurtcloiip  a  donné  pour  titre  :  Lithotr^ 
par  percussion  praliquée  avic  un  percuteur  courbe  à  marteau. 

«Le  percuteur  est  eUrèmernent  simple,  et  ressemblebeaucoup  à  un  cathéter.  U 
est  en  acier,  composi;  de  deux  pièces,  doul  l'une,  dite  branche  teinelU',  ai 
creusée  d'une  gouttière  en  foiine  de  queue  d'arande  destinée  à  rcccvair  l'autre 
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Imndie,  dite  l»^nche  m3le.  Son  eilrémîté  vêsîcale  recourbée  présente  deux  mon 
garnis  de  dents.  La  branrhe  femelle  porte  vers  son  Ujon  mi  renflement  carré 
destiné  à  être  placé  dans  un  élau  ;  la  iM^uche  roâle  est  garnie  à  son  talon  de  deux 
nmdelles. 

•  Le  lit  rectangle,  ou  plutAl  l'appareil  par  lequel  il  a  été  remplacé,  se  compose 
de  deux  plans  inclinés  :  l'un,  horiiontal,  sur  lequel  on  place  le  bassin  du  ma- 
lade ,  et  l'autre,  incliné  h  45°,  stir  lequel  son  dos  repose.  Les  pieds  sont  sup- 
pOTlés  par  deux  sandales  qui  se  rapprochent  ou  s'éloignent  à  volonté,  suivant 
que  le  malade  se  trouve  avoir  les  muscles  de  l'abdomen,  des  cuisses  el  des 
jambes  dans  le  relâchement  le  phis  complet...  Ces  deux  plans  peuvent  s'élever  ou 
■'laisser  alternativement,  car  ils  sont  mobiles  sur  deux  tourillons  [dacés  au  point 
dlntersection,  et  qui,  fixes,  commandent  à  ces  plans  un  mouvement  toujours 
imifomie.  Le  plan  sur  lequel  repose  le  bassin  du  malade  trouve  un  point  d'a|^iui 
fixe  quand  il  arrive  à  la  [tosilion  horizontale  ;  celui  s>u-  lequel  repose  le  dos 
tnmve  aussi  un  point  d'appui,  mais  seulement  quand  il  arrive  à  bure  avec  la 
Dgœ  horizontale  un  angle  égal  h  celui  que  fait  avec  la  même  ligne  le  plan  sur 
lequel  repose  le  bassin. 

■  Le  point  d'appui  qui  sert  à  asseoir  le  plan  qui  correspond  au  dos  du  ma- 
lade n'est  pas  solide  comme  celui  qui  correspond  au  bassin  ;  au  contraire,  il  est 
rendu  élastique  au  moj^n  de  deux  ressorts  droits,  qui  permettent  de  donner  i 
l'appareil  des  secousses  légères,  qui  se  communiquent  aux  pierres  que  contient  la 
vessie.  Ces  deux  plans  sont  calculés  de  manière  qu'ils  se  balancent  mutuellement 
avec  une  très-petite  force;  le  malade  opéré,  lorsqu'il  est  en  position,  est  aussi 
Mancé  avec  la  plus  grande  facilité,  r  (Heurteloup,  De  la  litJiotritK  iatu  frag- 
tnenU,  p.  i06. 1846.) 


'.  MoDUnt  de  l'éun. 
'.  Coin  tlun(  l'vuu  i 


A  l'extrémité  du  nian  sur  lequel  repose  le  bassin,  se  trouve  un  élan,  qui  est 
fixé  ù  volonté  dans  la  {losition  qu'on  juge  convenable,  et  c'est  dans  cet  étau  que 
BKT.  El.;,  r  s.  11.  W 
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le  percuteur,  encUAssû  par  son  talon  carré,  se  trouve  immobilisé.  Quand  la  pienr? 
a  élé  plaçai!  cnlie  les  mors  du  percuteur,  il  suffit  de  quelques  coups  de  marteau, 
appliqués  sur  le  tulou  de  l'itist  rumen t,  [lour  la  briseï-. 

Plus  tai'd,  lluurtebup  imngina  uu  autre  instrument,  destiné  ik  (ixtraire  1m 
morceaux  de  calcul  de  la  ïessie,  et  lui  a  donné  le  nom  de  jierculeur  à  cuUlert. 
«  Eu  place  des  asp^-ril^s,  dit-il,  dont  était  armé  l'intérieur  des  bnuuJies  du  m» 
percuteui',  j'ai  t'ait  pratiquer  des  excavations  dans  toute  la  longueur  et  dans  toute 
la  largeur  des  plans.  Ces  GKcavutions  donnent  aux  deux  branijlies  la  fonne  île 
deux  cuillers,  dont  les  creui,  marchant  l'uu  lers  l'autre,  tendent  à  emfii- 
BOnner  une  rjuanlité  de  piorre  proportion  ne!  lu  à  leur  capacité.  Si  la  pierre  ou  les 
pierres  sont  Irî^-pelites,  elles  se  trouvent  emprisonnées  sans  être  briaûcs;  si  dits 
sont  plus  volumineuses,  une  portion  est  retenue  outre  les  cuillers,  et  l'antre 
portion  s'échappe.  Si  on  iniiinixilie  ces  deux  cuillers  spri^s  avoir  saisi  uu  fng- 
ment  de  pierre  volumineux,  au  moyen  d'une  pression  morte,  telle  que  cdle  (j\ie 
produit  une  vis  tournant  diins  un  écrou,  elles  ne  ]ietivent  se  fermer,  quelle  qiH 
soit  la  force  employée.  Si  la  force  est  trop  grande,  elles  s'écartent,  se  fausiiunlati 
se  biisent  ;  si,  au  contraire,  on  les  rapproche  au  moyen  d'une  force  vive  et  aUer- 
native,  cotume  uellc  «{ue  fournit  un  marteau,  on  voit  les  cuillors  se  rapproche 
avec  un  mouvement  progressif  en  proportion  de  rapidité  avec  lu  forée  employa. 
Le  trop-pli-in  s'éiaouc  par  petits  jets  de  poudre  si  la  pierre  est  sècJie,  et  »ant  h 
Ibrme  d'une  pjtte  line  nt  liquide  quand  la  pierre  est  humide.  Après  quelques 
moments  d'une  jiercussiou  laite  k  coups  pressés,  mais  puissants,  b^s  bonis  dti 
cuillers  s'allronti'nl  en  coupant  les  lirajjments  qui  les  dépssent,  et  l'ingtriuiiïnt, 
plein  de  pierre  et  terme,  présente  exactement  le  même  volume,  la  même  fgnsr, 
le  même  poli  qu'avant  de  l'avoir  mis  en  usage,  n  (Ueurtdoup,  JOe  ia  IWiolri- 
fie,  etc.,  p.  99.)  i 


Le  brise-pierre  d'Heurteloup  était  pi'iniilivenient  composi'  de  trois  pièM. 
Modifié  ou  pititût  perfectionné  très-habilenieut  pai  M.  Cliarrièrc,  il  pn'senUBl 
des  avantages  si  évidents,  qu'il  se  trouva  accepté  immédiat einent.  Il  an 
fut  pas  de  nii}me  du  lit  rectangle,  qui  était  coûteux,  embarrassant  cl  d'à 
manicnjent  ditrieile.  On  tenta  de  le  remplacer  par  des  supports  de  toute  xuU:. 
Celui  d'Amussal,  remari:iiiablc  par  sa  simplicilé,  est  formé  d'une  spitère  mé- 
tallique de  lu  grosseur  d'une  bille  de  billard,  s'ouvrant  en  deux  jartiei 
pour  s'adapter  h  h  portion  carrée  du  lithotriteur,  et  muni  de  trois  braucUi 
que  devaient  soutenir  des  aides.  Un  autre  de  Leroy  est  composé  de  dldl 
pièces  de  fer  qui  ressemblent  k  l'outil  au  moyeu  dunuel  li's  tonneliers  fc» 
tent  les  douves  d'un  touneau  poui'  en  placer  le  fond.  Le  brise-pierre  estpspl 
dans  mic  raiimie  qui  règne  dans  une  portion  de  la  longue  branche,  laquelle i'» 
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gage  sous  one  planche  carrée  qu'on  place  sous  le  siège  du  malade.  On  a  imaginé 
d'autret  supports  qui  ont  été  bientôt  délaissés.  On  croyait  remplacer  avec  cea 
instruments  Ir  lit  d'IIeurteloup,  Undis  que  leur  mode  d'action  était  entièrement 
différent.  Ils  avaient  les  inconvénients  du  point  fixe  sans  en  avoir  les  avantages. 
Le  seul  support  dont  on  se  sert  encore  quelquefois  est  celui  d'Amussat. 

Les  calculs  durs  n'étant  pas  très-communs,  et  beaucoup  de  petites  pierres  pou- 
Tant  être  écnisi''es  par  la  seule  action  de  la  main  sur  l'inslrumcnt,  on  songea  bien 
%ïte  1  remplacer,  par  une  pri-ssion  puissante,  la  percussion  dont  l'eiécution  avait 
toiyoursqucli|ue  chose  d'efirajant  pour  les  malades  et  même  pourlescbirurgiens. 

II.  Toiizai  est  \c  premier  qui,  en  1832,  fit  fabriijuer  par  M.  Greiling  nu  appa- 
rat i  pression,  qui  consistait  dans  un  écrou  s'adaptant  par  deux  prolongements 
MIT  le  pavdloii  de  la  pièce  fixe  du  brise-pierre  à  coulisse,  et  di'passant  l'eitrémité 
de  la  branche  mobile  sur  laquelle  agit,  par  une  pression  directe,  une  vis  munie 
d'une  poignée.  Heurtcloup  prétend  avoir  imaginé,  en  1851,  une  compression 
aeoiblable,  nuis  d  ne  l'a  pubUé  qu'en  1855.  Ou  reste,  l'éirasement  de  la  pierre 
par  compression  était  connu  ;  peu  importait  l'instrument  avec  lequel  or)  devait  le 
pratiquer,  à  moins  i|ue  ci't  instrument  n'apportât  dans  l'exécution  de  l'opération 
nn  véritable  avantage.  Aussi  ne  licndni-je  aucun  compte  des  divers  compresseurs 
qui  ont  été  projKiscs  à  cette  époque,  et  ne  parlerai-je  que  du  briie-pierre  à  pi- 
gnon et  de  l'écrou  brisé,  que  l'on  doit  l'un  et  l'autre  à  notre  haluie  fabricant 
^'instruments,  M.  Charrièrc. 

Dans  le  premier  de  ces  instruments,  une  crémaillère  creusée  sur  la  face  supé- 
rieure de  la  branche  mobile,  un  anneau  fixé  sur  reitréitiité  de  la  brandie  fixe. 


'ëcTQQ  ëcart^H. 


■uterrompu  au  niveau  de  la  crémaillère  et  destiné  à  laisser  passer  une  clef  à 
pignon,  couslitueiit  l'appreil  à  pression.  La  brandie  mule  est  indépendante,  et 
aTec  la  main  on  |>eiit  la  faire  mouvoir  h  volonté  pour  aller  à  la  reclierche  du 
calcul.  Quand  celui-ci  est  saisi,  on  maintient  immobiles  les  branches  avec  la  main 
gaudie  ;  avec  la  droite,  on  introduit  la  clef  à  pigiiou  dans  l'anneau  pour  l'engrener 
snr  la  crémaillère  ;  et,  en  lui  imprimant  un  mouvement  de  rotation,  ou  rapprodie 
avec  une  grau<le  force  hs  mors  du  brise-pierre. 

Ijk  pression  ((u'ott  obtient  avec  le  pignon  est  moins  puissante  qu'avec  une  vit 
et  un  écrou.  Hais  l'cVrou  avait  l' inconvénient  d'enlever  à  la  brandie  mâle  la 
mobilité  uéc4.'ssuirc  pour  saisir  le  calcul  dès  qu'on  l'avait  rencontré.  On  a  corrigé 
ce  défaut  au  moyen  de  l'écrou  brisé,  dû  à  M.  Oiarrière,  qui  a  reudu,  par  ce 
perfectionuemcnt,  un  véritable  senice  à  la  lilliotritic.  Uu  écrou  est  ordinaire- 
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ment  formé  d'une  seule  pièce;  il  Ta  séparé  eu  deux  moitiés  qui,  étant  supportées 
par  des  lames  élastiques,  tendent  à  s'écarter  Tune  de  l'autre.  Quand  elles  sout 
libres,  elles  s'éloignent  de  la  vis  de  la  tige  mâle  du  litbotriteur,  et  celle-ci  peut 
alors  glisser  facilement  dans  la  tige  femelle;  Mais,  à  l'aide  d'un  mécanisme  fort 
simple,  il  est  facile  de  rapprocher  les  deux  moitiés  de  l'écrou,  et  de  les  appliquer 
sur  la  vis  de  la  tige  mâle  du  brise-pierre  qui  ne  peut  plus  avancer  ou  reculer 
que  si  on  imprime  un  mouvement  de  rotation  à  la  vis  placée  sur  son  talon. 

Ce  changement,  dans  l'éloignement  ou  le  rapprochement  des  deux  parties  de 
récrou,  s'opérait  en  tournant  à  droite  ou  à  gauche  une  rondelle  mobile  qui, 
adaptée  à  une  autre  rondelle  fixe  de  la  tige  femelle,  formait  une  sorte  de  boîte. 
MM.  Robert  et  Collin  ont  substitué  à  la  rondelle  mobile  une  sorte  de  petit  leficr 
en  forme  d'anneau,  qu'il  suffît  d'abaisser  ou  de  relever  pour  réunir  ou  écarter  ks 
pièces  de  l'écrou.  M.  Tompson  rend  l'écrou  mobile  au  moyen  d'un  bouton  qu'os 
pousse  ou  qu'on  retire  en  arrière  à  volonté.  Mais  le  principe  de  l'écrou  brisé 
reste  le  même  ;  le  mécanisme  de  la  manœuvre  est  seulement  un  peu  plus  simple. 


Fig.  10.  —  Écrou  brisé,  «le  MM.  Robert  et  CoHin. 

A.  Anneau  en  forme  de  levier,  pour  rapprocher  ou    1    B.  Vis  de  la  branche  mâle  du  litholriieor. 
écarter  les  deui  moitiés  de  Tccrou  brisé.        I 

Les  mors  du  lithotriteur  ont  également  subi  de  nombreux  changements.  Leur 
volume  varie  généralement  avec  celui  du  corps  du  lithotriteur.  J'ai  déjà  parlé  des 
mors  dentelés  et  des  doubles  cuillers  iniajiinés  par  Heurteloup.  Ou  a  propose  de 
remplacer  son  premier  instrument,  destiné  à  broyer  les  calculs  par  un  briie- 
])ierre  à  cisaille.  Ici  la  cuiller  est  remplacée  par  deux  lames  plates  latéralenwit 
et  garnies  de  dents  très-fmes  sur  leurs  bords  du  côté  de  leur  concavité.  Elles 
laissent  entre  elles  une  large  fenêtre  destinée  à  recevoir  l'extrémité  de  la  branche 
mâle.  Celle-ci  est  pourvue  sur  sa  convexité  de  dents  taillées  en  biseau.  Quand 
l'instrument  est  fermé,  lès  dents  des  deux  mors  sont  cachées,  et  ne  peuvent  léser 
les  parois  de  l'urèthre.  Ce  lithotriteur  jouit  d'une  grande  puissance,  et  ou  peut 
se  servir  de  l'écrou  avec  force  et  même  du  marteau  sans  trop  risquer  de  le  briser. 
Heurteloup  l'a  vivement  critiqué,  mais  sa  critique  est  exagérée. 

Civiale  se  servait  très-souvent  d'un  brise-pierre  dont  les  mors  étaient  courts  et 
larges.  H  voulait  que  la  cuiller  fût  presque  plate  avec  des  rebords  très-peu  pro- 
noncés, et  que  le  mors  do  la  branche  maie  fût  assez  étroit  pour  laisser  un  inter- 
valle, une  sorte  de  rigole  sur  son  pourtour  entre  lui  et  les  bords  de  la  cuiller- 
Cette  disposition  avait  pour  but  de  chasser,  autant  que  possible  en  dehors  de 
l'instrument,  les  débris  écrasés  de  la  pierre. 

Le  nombre  et  la  grandeur  des  trous  dont  riuelques  chirurgiens  ont  voulu  que 
la  cuiller  du  lithotriteur  fut  percée  sont  très- varia  blés.  Ces%ortes  de  fenêtre* 
sont  ordinairement  longitudinales  et  quelquclbis  arrondies;  elles  corres|>ondent J 
des  saillies,  le  plus  souvent  taillées  en  biseau,  qui  existent  sur  la  partie  conveie 
du  mors  de  la  branche  maie.  MM.  Robert  et  Collin  ont  fabriqué  un  brise-piefre 
dont  la  cuiller  a  six  ouvertures,  assez  ingénieusement  disposées  j'our  diniinuef 
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très-peu  sa  solidité.  Le  mors  de  la  branche  inâle  présente  autant  de  dents  safl- 
lantes  taillées  en  coin,  de  manière  à  chasser  les  morceaux  de  pierre  par  les  ou- 
vertures, et  prévenir  rengouement  de  la  cuiller. 

Je  n'eu  linirais  point  s'il  fallait  décrire  toutes  les  innovations  qui  ont  été  pro- 
posées, et  je  nie  suis  borné  à  citer  les  plus  importantes.  J'aurai,  du  reste,  à 
re^euir  sur  ce  sujet,  à  propos  des  accidents  de  la  Utliotritie. 

La  lithotritio  est  toujours  une  opération  sérieuse  ;  dans  certains  cas,  elle  est 
même  aussi  grave  qne  la  taille.  Si  on  a  vu  quelquefois  la  sintple  introduction 
d'une  sonde  ou  d'une  bougie  dans  l'urèthre  déterminer  des  accidents  mortels,  à 
plus  forte  raison  faut-il  se  mettre  en  garde  contre  ces  tristes  résultats  et  ne  né- 
gliger aucune  précaution  quand  il  s'agit  d'introduire  dans  la  vessie  des  instru- 
ments volumineux,  et  d*o{)érer  des  manœuTres  répétées  et  souvent  longues  pour 
saisir  une  pierre,  la  broyer  et  l'extraire. 

Avant  tout,  le  chirurgien  devra  rechercher  si  le  malade  ne  présente  pas  une 
afiection  organique  qui  contre-indiquc  Topération  et  s'il  a  une  santé  qui  lui  per- 
mette de  résister  aux  accidents  qui  peuvent  se  manifester  dans  le  cours  du  trai- 
tement; dans  le  cas  contraire,  il  lui  donnera  tous  les  soins  nécessaires  pour 
le  mettre  dans  des  conditions  meilleures.  En  même  temps,  il  étudiera  l'état  des 
reins,  de  la  vessie,  de  la  prostate  et  de  l'urèthre,  car  il  trouvera,  dans  cet  exa- 
men, de9  notions  utiles  et  [)res<(uc  indispensables.  Cliacun  de  ces  organes  peut 
se  trouver  dans  des  conditions  pathologiques  qui  constituent  des  complicatious 
sérieuses  sur  lesquelles  j'aurai  à  revenir.  Mais  supposons,  pour  l'instant,  le  cas  le 
plus  simple  où  ils  sont  à  l'état  normal,  et  où  l'on  a  affaire  à  un  calcul  de  médiocre 
volume  et  peu  dur;  voici  comment  la  hthotritie  doit  être  pnitiquée. 

Le  lit  sur  lequel  le  malade  sera  couché  ne  doiî  pas  être  trop  Ikis,  fiarce  que  le 
chirurgien,  obligé  de  se  courber,  se  trouverait  dans  une  i)osition  fatigante,  et 
ferait  moins  libre  de  ses  mouvements;  il  sera  plat  et  assez  dur  |K)ur  que  le  ccurps 
n'y  enfonce  pas,  car  alors  il  est  tri's-diflicile  de  bien  se  rendre  compte  de  la  posi- 
tion du  malade.  Celui-ci  est  couché  sur  le  dos,  les  épaules  et  la  tcte  soutenues 
par  des  oreillers,  les  cuisses  et  les  jambes  a  demi  fléchies  pour  relâcher  les  mus- 
cles. >on  bassin  doit  être  élevé  au  moyen  d'un  coussin  épais  et  solide.  Cette 
position  est  très-importante  en  ce  qu  elle  almisse  le  bas-fond  de  la  vessie  pr  rap- 
port au  col,  et  permet  au  calcul  d'y  gUsscr  comme  sur  un  plan  incliné  ;  elle 
permet  aussi  au  chirurgien  de  manœuvrer  plus  facilement  le  lithotriteur  dont 
le  talon,  qu'on  est  toujours  forcé  d'abaisser  pour  pénétrer  dans  la  vessie,  ne 
risque  plus  de  toucher  le  plan  formé  par  le  lit. 

Le  chirurgien,  placé  à  la  droite  du  lit,  sai>it  la  verge  du  nuilade  au-dessous  du 
gland,  entre  l'annulaire  et  le  médius  de  la  main  droite,  tandis  qu'avec  le  pouce 
et  l'index  il  écarte  les  lèvres  du  méat  urinaire  ;  avec  la  main  gauche  il  tient  le 
brise-pierre  comme  une  sonde  et  l'introduit  dans  l'urèthre,  eu  suivant  les  règles 
du  cathétérisme  ordinaire.  L'instrument,  étant  assez  lourd,  descend,  pour  ainsi 
dire,  de  lui-même  jusque  dans  le  cul-de-sac  du  bulbe.  Alors  on  abaisse  les  deux 
mains  entre  les  cuisses  du  malade,  en  môme  temps  qu'on  enfonce  doucement  le 
brise-pierre,  dont  le  W,  en  se  relevant,  suit  la  direction  courbe  du  canal.  Ce  dernier 
temps  est  assez  élégant,  mais  il  faut,  pour  Tcxéculer,  nue  assez  grande  liabitude 
du  cathétérisme;  autrement,  il  est  préférable  de  clianger  Inistrument  demain. 

Lorsqu'on  est  arrivé  dans  la  vessie,  on  embrasse  tout  le  talon  du  brise-pierre 
avec  les  doigts  allongés,  de  manière  que  son  extrémité  ré|>onde  au  creux  de  la  main 
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-droite,  et  on  va  à  la  recherche  du  calcul.  Si  on  le  trouve  directement  en  airiëre, 
on  saisit  la  branche  femelle  sur  les  côtés  avec  le  pouce  et  l'index  de  la  main  gau- 
che, et  tandis  qu  on  i*enfonce  doucement,  de  façon  à  déprimer  le  bas-lbnd  de  la 
vessie,  on  tire  avec  la  main  droite  la  branche  mâle  en  arrière.  Dans  beaucoup  de 
cas,  il  suffit  de  cette  simple  manœuvre  pour  que  le  calcul  vienne  se  placer  de 
lui-même  entre  les  mors  du  litholriteur.  Alors  on  le  saisit  en  poussant  la  branche 
mâle  avec  la  paume  de  la  main  droite,  et  avec  le  pouce  et  l'indicateur,  ou  le 
médius  de  la  même  main,  on  tourne  et  on  ferme  Técrou.  11  ne  reste  plus  qu*i 
faire  marcher  \v.  pas  de  vis  pour  briser  la  pierre.  Ce  mouvement  doit  être  eiécuté 
lentement  et  avec  beaucoup  de  précautions  pour  ne  pas  s'exposer  à  bnser  l'in- 
strument ou  à  faire  éclater  la  pierre  avec  trop  de  force.  Puis  on  va  à  la  recheniie 
des  fragments  qu'on  brise  de  la  même  façon,  en  ayant  toujours  soin  de  ramener 
le  bec  du  lithotriteur  dans  le  centre  de  la  vessie  avant  d'en  serrer  la  vis,  afin 
d'éviter  de  léser  les  parois  vésicales. 

Quand  le  calcul  se  trouve  dans  un  des  côtés  de  la  vessie,  on  ouvre  le  brise- 
pierre  dans  la  mesure  qu'on  juge  convenable,  et,  par  un  léger  mouvement  de 
rotation,  on  incline  son  bec  à  droite  ou  à  gauche  pour  engager  le  corps  étranger 
entre  ses  mors.  Si  celui-ci  est  placé  immédiatement  en  arrière  du  col  vésical  et 
dans  une  sorte  de  poche,  il  suffit  de  pousser  plus  loin  le  mouvement  de  rotation 
jusqu'à  ce  que  le  bec  du  lithotriteur  soit  porté  directement  ei\  arrière.  Une  fois 
qu'on  a  saisi  le  calcul,  on  le  ramène  dans  le  centre  de  la  vessie,  et  oa  Yienat 
conune  je  viens  de  le  dire. 

Cependant  la  pierre  présente  quelquefois  une  dureté  telle,  qu'il  est  dangereox 
ou  impossible  de  l'écraser,  et  la  percussion  devient  nécessaire.  Le  {ffindpil  a- 
convcnient  de  ce  procédé  consiste  dans  l'ébranlement  qu'on  imprime  à  la  tene 
et  surtout  à  la  prostate.  C*est  alors  qu'on  comprend  bien  l'utilité  du  lit  imaginé 
par  Hcurteloup;  car,  avec  lui,  le  lithotriteur  est  rendu  tellement  immobile,  que 
les  mulades  ressentent  à  peine  l'ébranlement  produit  par  le  choc  du  marteac. 
Mais  il  n'est  presque  aucun  chirurgien  qui  possède  ce  lit;  et,  pourrait-on  se  k 
procurer,  il  serait  assez  dangereux  de  s'en  servir,  à  moins  d'avoir  une  grande 
habitude  de  la  manier.  J'en  dirai  autant  du  lit  modifié  par  Leroy  (d'Étiolles)  père. 

Le  plus  souvent  on  se  sert  d'un  élau  à  main,  dans  lequel  on  fixe  solidement  b 
partie  carrée  que  la  branche  femelle  du  brise-pierre  présente  vers  son  talon.  U 
est  pourvu  de  trois  fortes  branches,  dont  deux,  transversales,  sont  confiées  à  un 
aide  qui  les  tient  immobiles,  en  ayant  soin  de  prendre  un  point  d'appui  solide  sur 
le  lit  avec  les  coudes.  Le  chirurgien  saisit  le  talon  de  la  branche  femelle  dans  la 
paume  de  la  main  gauche  ;  et,  comme  l'écrou  n'est  point  fermé,  il  tient  eulrf 
le  pouce  et  Tindex,  de  la  même  main,  la  branche  mâle  pour  rempêcher  de  re- 
culer; puis,  avec  la  main  droite  armée  d'un  marteau,  il  frappe  de  petits  coup 
secs  et  répétés  sur  l'extrémité  de  l'instrument.  Il  est  bien  rare  qu'on  ne  vienne 
pas  à  bout  de  briser  le  calcul  par  ce  moyen. 

Il  y  a  loin  de  cet  étau  au  lit  d'Heurteloup.  Avec  quelque  soin  qu'il  soit  main- 
tenu par  les  aides,  il  n'offre  pas  un  grand  degré  de  fixité,  et  en  appuyant  sur  k 
lit  sa  branche  inférieure,  non-seulement  on  n'a  pas  un  point  d'appui  bien  solide, 
mais  encore  on  risque  de  porter  l'extrémité  de  l'instrument  contre  les  parois  <fe 
la  vessie.  Quand  on  a  la  main  assez  ferme,  il  est  préférable  de  s'en  senir  pour 
immobiliser  le  brise-pierre,  parce  qu'on  a  mieux  conscience  de  sa  position  et  de» 
déplacements  de  son  bec.  Mais  il  faut,  comme  je  l'ai  dit,  ne  Irapper  avec  1^ 
marteau  que  des  petits  coups  secs,  ne  produisant  qu'un  médiocre  ébraidement. 
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Quand  la  pierre  est  brisée,  ses  fragments  ne  présentent  pas  une  résistance 
qui  ne  soit  facilement  surmontée  par  la  puissance  de  la  vis. 

Je  reviendrai  maintenant  sur  les  diflerenls  temps  de  la  manœuvre  opératoire, 
et  j'examinerai  en  même  temps  les  circonstances  qui  peuvent  modifier  la  conduite 
à  tenir. 

A«  Étroiteêse  de  Vurèthre,  \\  n*est  pas  rare  de  rencontrer  un  méat  urinaire 
petit  pour  empcclicr  le  passage  d'une  sonde  de  volume  ordinaire.  Dans  ces 

,  il  faut  l'ouvrir  largement,  en  pratiquant  une  incision  dans  sou  angle  infé- 
rieur avec  un  bistouri  boutonné.  Cette  petite  opération  est  indispensable,  et  ne 
présente  aucun  danger.  —  D'autres  fois,  il  existe  un  véritable  rétrécissement 
si^eant  sur  un  point  variable  du  canal,  et,  avant  tout',  on  doit  en  avoir  raison 
pour  pratiquer  la  lithotritie  avec  quelque  sécurité.  Car  il  ne  sufQrait  même  pas 
qu'on  pût  introduire  un  brise-pierre  dans  la  vessie,  il  faut  encore  que  la  route 
soit  laidement  ouverte  pour  le  manœuvrer  avec  facilité,  soit  en  procédant  à  la 
recherche  du  calcul,  soit  en  le  retirant  lorsque  ses  mors,  écartées  par  de  petits 
fragments,  présentent  un  plus  gros  volume.  Quant  au  traitement  du  rétrécisse- 
ment, il  variera  avec  l'étroitesse  et  les  autres  conditions  de  structure  de  celui-ci. 
On  emploiera,  suivant  les  cas,  la  simple  dilatation,  la  divulsion  ou  Turéthrotomie. 
(Foy.  Urèthrb  et  HérRÉcissBiiETrTS.)  Mais  il  ne  faut  pas  oublier  qu'on  aura  un 
grand  avantage  à  agir  rapidement,  parce  que  tout  retard  tend  à  aggraver  l'état 
de  la  vessie. 

B.  Irritabilité  de  Vurèihre,  Quelquefois  Furèthre  est  parfaitement  libre, 
mais  il  a  acquis  une  sensibilité  telle,  que  l'introduction  d'un  corps  étranger  dans 
sa  cavité  détermine  des  contractions  douloureuses  et  violentes,  qui  deviennent  un 
obstacle  sérieux  au  passage  des  instruments.  D  est  indispensable  de  faire  cesser 
œ  spasme  que  l'on  combattra  à  l'aide  des  moyens  que  nous  connaissons,  tels  que 
les  émollients  généraux  et  locaux,  les  opiacés,  des  cautérisations  légères  de  la 
muqueuse,  et  l'introduction  dans  le  canal  de  bougies  de  plus  en  plus  volumi- 
neuses, laissées  à  demeure  pendant  quelques  instants.  Quoique  dans  beaucoup  de 
cas  le  spasme  ait  pour  principale  cause  la  présence  d'une  pierre  dans  la  vessie,  et 
que  la  meilleure  manière  de  le  calmer  soit  l'extraction  de  ce  corps  étranger,  les 
moyens  que  j'ai  indiqués  sont  loin  d'être  inutiles,  et,  en  les  employant  avec  dis- 
cernement et  patience,  on  vient  presque  toujours  à  bout  de  rendre  le  canal  asses 
tolérant  pour  permettre  la  lithotritie. 

C.  Hypertrophie  de  la  jfrosUUe.  Lorsqu'il  existe  une  hypertrophie  de  la 
prostate,  le  chirurgien  doit  l'avoir  reconnue  dans  les  premiers  examens  qu'il  a 
fiits  du  malade.  Si,  portant  principalement  sur  la  portion  la  plus  reculée  de  la 
glande,  elle  n'a  eu  pour  résultat  que  de  courber  brusquement  la  fui  du  canal,  elle 
n'apportera  pas  un  grand  obstacle  au  cathétérisme.  On  n'aura  besoin  pour  fran- 
chir le  col  de  la  vessie  qu'à  abaisser  assez  fortement  le  talon  du  brise-pierre.  Hais 
si  l'hypertrophie  est  considérable,  et  a  compris  toute  h  glande,  de  façon  à  aug- 
menter notablement  la  longueur  de  la  portion  prostatique  de  Furèthre,  le  cathé- 
térisme devient  assez  diflicile,  parce  que  le  bec  de  Tinstruraent  presse  fortement 
contre  la  paroi  supérieure  du  canal.  Dans  ces  cas,  il  ne  faut  abaisser  le  talon  de 
l'instrument  qu'avec  lenteur,  et  à  mesure  qu*on  le  sent  cheminer  vers  la  vessie. 
Quelquefois  même  il  vaut  mieux  se  servir  d'un  lithotriteur,  dont  Textrémité, 
pliée  moins  brusquement,  suit  plus  facilement  la  courbe  allongée  du  canal. 

D.  Petitesse  de  la  vessie.  Il  est  de  règle  de  ne  commencer  la  lithotritie  qu'a- 
près s'être  assuré  que  la  vessie  peut  contenir  assez  de  liquide  pour  permettre 
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la  manœuvre  facile  du  brise-pierre.  Cette  quantité  varie  de  200  à  500  gramnes. 
Quand  le  malade  se  trouve  dans  cette  condition  favorable,  il  est  inutile  de  recourir 
aux  injections  ;  il  suffit  de  lui  recommander  de  boire  assez  copieusement  et  de 
retenir  ses  urines  pendant  les  deux  ou  trois  heures  qui  précèdent  le  momoit  de 
lopération. 

Quelques  praticiens,  au  lieu  d'essayer  de  ce  moyen  très-simple,  conseillent  de 
vider  la  vessie  au  moment  de  l'opération  et  de  remplacer  l'urine  par  une  quantité 
égale  d'eau.  Cette  conduite  ne  me  paraît  pas  rationnelle.  Si  on  n'injecte  qu'une 
quantité  de  liquide  égale  à  celle  de  l'urine  qu'on  a  retirée,  on  u'a  rien  gagné.  De 
pluâ,  une  injection,  avec  quelque  lenteur  qu'elle  soit  pratiquée,  produit  toujoon 
un  certain  ébranlement  de  la  vessie  et  provoquera  ses  contractions  bien  plus  que 
l'urine  qui  s'est  amassée  lentement  dans  sa  cavité.  Si  l'on  a  des  raisons  de  croire 
que  la  quantité  d'urine  n'est  pas  assez  considérable,  il  vaut  encore  mieux,  au  lieu 
de  vider  la  vessie,  y  injecter  la  portion  de  liquide  dont  on  croit  avoir  besoin. 

Mais  chez  les  calculeux,  surtout  quand  la  maladie  date  de  loin,  la  vessie  est 
ordinairement  petite,  à  cause  des  envies  fréquentes  d'uriner  (jue  provoque  la  pré- 
sence d'un  corps  étranger  sur  son  col.  Quelquefois  elle  n'a  plus  que  la  ca|acité 
nécessaire  pour  contenir  le  calcul  qu'elle  coiffe  exactement.  On  comprend  coôihiett 
il  est  difficile,  alors,  de  développer  les  branches  du  lithotriteur  assez  largemest 
pour  saisir  le  calcul.  Cette  manœuvre  devient  même  impossible  quand  les  parois 
vésicales  sont,  en  même  temps,  hypertrophiées,  ce  qui  n'est  pas  rare.  Le  cfainu<- 
gien  devra  s'armer  de  patience,  car  ce  n'est  qu'à  l'aide  de  soins  assez  longs  et  ea 
combinant  avec  un  grand  tact  divers  moyens,  qu'il  finira  par  rendre  à  la  vessie, 
non  sa  capacité  normale,  mais  une  capacité  suffisante  pour  permettre  Topératioa. 

Dans  beaucoup  de  cas,  on  a  un  double  obstacle  à  vaincre  ;  car  la  vessie  n'a  pas 
seulement  perdu  l'habitude  de  se  laisser  dilater  par  l'urine,  elle  a  encore  acquis 
une  contractilité  pathologique  analogue  au  spasme  de  l'urèthre.  Voici  comment 
j'ai  coutume  de  combattre  ces  dispositions  fâcheuses.  Je  recommande  au  malade 
de  prendre,  le  malin,  un  lavement  simple  pour  vicier  le  rectum,  et,  immédiale- 
ment  après,  un  quart  de  lavement  opiacé  qui  sera  gardé.  Une  heure  après,  quand 
je  suppose  que  l'action  narcotique  du  lafldanum,  qui  a  été  donné  à  la  dose  de  iOà 
12  gouttes,  est  complète,  j'introduis  dans  la  vessie  une  sonde  qui  me  sert  à  y  (aire 
une  injection  d'eau  tiède,  car  un  liquide  chaud  ou  froid  serait  moins  bien  supporté. 
L'injection  doit  être  poussée  très-lentement,  pendant  qu'on  cherche  à  distraire  le 
malade;  mais,  dès  qu'elle  provoque  des  douleurs,  il  ne  faut  pas  la  continuer,  soiis 
peine  d'amener  une  légère  hémorrhagie.  J'insiste  beaucoup  sur  ce  point,  |tarce 
que  j'ai  vu  souvent  ces  exsudations  sanguines  delà  muqueuse  suivies,  après  vingt- 
quatre  ou  quarante-huit  heures,  d'urines  purulentes.  Chaque  jour,  on  augmente 
peu  à  peu  la  quantité  de  liquide  injecté,  mais  toujours  en  prenant  pour  guide  la 
tolérance  de  la  vessie. 

Quand  celle-ci  oppose  une  résistance  considérable,  j'injecte  dans  sa  cavité  un 
liquide  narcotique  composé  ordinairement  de  100  grammes  d'eau  et  de  1  déci* 
gramme  d'hydro-chlorate  de  morphine.  L'action  stupéfiante  de  cette  solution, 
étant  plus  directe,  est  aussi  plus  énergique  et  donne  les  meilleurs  résultats.  Cbei 
quelques  personnes,  on  peut  augmenter  sans  danger,  en  la  graduant,  la  dose  de 
la  morpliiue  et  la  porter,  i)our  la  même  quantité  d'eau,  à  2  décigranmie^  et  plus. 
En  même  temps,  je  recommande  au  malade  de  rester  couché  pendant  quelques 
heures.  Souvent  même,  je  laisse  pendant  tout  ce  temps  la  sonde  à  demeure  pour 
tenir,  autant  que  possible,  le  calcul  éloigné  du  col  de  la  vessie. 
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Dans  CCS  cas  difGcUes,  des  chirurgiens,  au  lieu  de  recourir  à  ces  moyens  d*un 
emploi  toujours  assez  lent,  préfèrent  opérer  à  sec.  U  m'est  arrivé  plusieurs  fois 
de  pratiquer  la  litliotritie  de  cette  façon  pour  des  calculs  peu  volumineux  et  assez 
bciies  à  briser,  mais  ce  ne  fut  qu  après  avoir  essayé  inutilement  de  dilater  la 
▼essie.  Pour  être  juste,  je  dois  dire  que  je  n'ai  pas  eu  d'accidents.  Mais  je  me  gar- 
derais bien  d'ériger  en  règle  ce  procédé.  Non-«eulcment  on  éprouve  de  grandes 
difficultés  à  bien  saisir  le  calcul,  mab  encore  on  court  trop  de  risques  de  blesser 
la  vessie,  lin  est  permis  d'agir  ainsi  que  dans  les  cas  d'absolue  nécessité.  11  faut 
aknrs  se  servir  d'un  brise-pierre  à  cuillers  très-courtes,  car  il  serait  difûcile  et 
dangereux  d'employer  les  instruments  ordinaires. 

Dans  quelques  cas  exceptionnels  et  quand  les  moyens  que  je  viens  d'indiquer 
ont  échoué,  on  peut  employer  le  diloroforme  qui  {)ermet  de  faire  dans  la  vessie 
une  injection  plus  abondante  que  si  le  malade  était  éveillé.  Hais  il  ne  faut  pas 
oublier  que  cet  agent  ne  diminue  que  très-peu  les  contractions  vésicales.  L'injec- 
tion sera  rejetée  avec  force  si  on  ne  confie  pas  à  un  aide  le  soin  de  serrer  la  verge 
sur  le  brise-pierre.  La  lithotritie,  dans  ces  conditions  défavorables,  est  assez  diffi- 
cile à  pratiquer.  On  comprend  surtout  que  les  séances  doivent  être  très-courtes. 
Cependant  je  ne  rejette  \}às  complètement  l'emploi  du  chloroforme,  parce  que  dans 
plusieurs  circonstances  il  m'a  été  très-utile  et  m'a  permis  de  conduire  l'opération 
à  bonne  fin. 

E.  Durée  et  nombre  des  séances.  La  durée  de  chaque  séance  n'a  rien  de 
fiie.  Ordinairement  de  dix  à  quinze  minutes,  elle  peut  être  beaucoup  plus  courte 
ou  plus  longue.  Chez  certains  malades,  les  moindres  manœuvres  provoquent 
des  contractions  de  la  vessie  :  les  urines  s'écha[ipent  avec  violence  le  long  du  litho- 
triteur  qu'il  faut  se  hâter  de  retirer,  quoiqu'on  ait  eu  à  peine  le  temps  de  briser 
quelques  fragments  du  calcul.  Chez  d'autres,  la  vessie,  très-dilatée  et  peu  irri- 
taMe,  permet  des  manœuvres  prolongées  sans  inconvénients.  Il  faut  profiter  de 
cette  tolérance,  car,  mieux  on  aura  écrasé  les  fragments  du  calcul,  moins  on  aura 
à  craindre  les  accidents  inflammatoires  qui  résultent  souvent  des  premières  tenta- 
tives de  lithotritie.  U  m'est  arrivé  plusieurs  fois  de  débarrasser  un  malade  d'une 
pierre  grosse  de  iO  à  45  centimètres  en  une  seule  séance. 

11  en  est  du  nombre  des  séances  comme  de  leur  durée.  On  ne  peut  le  connaître 
à  l'avance,  parce  qu'il  varie  suivant  la  tolérance  de  la  vessie,  le  volume  du  calcul, 
la  difficulté  que  présente  la  sortie  des  fragments.  En  général,  il  vaut  mieux  mul- 
tiplier les  séances  que  de  les  faire  trop  longues.  Hais  des  circonstances  nom- 
breuses et  tout  à  fait  imprévues,  que  le  chirurgien  appréciera,  peuvent  modifier 
cette  règle  de  conduite. 

Que  dirai-je  encore  de  l'intervalle  de  temps  qu'il  faut  laisser  entre  les  séances? 
11  est  évident  qu'il  n'y  a  aucun  inconvénient  à  les  rapprocher  si  le  malade  su{>- 
porte  parfaitement  l'opération,  puisqu'il  y  a  un  grand  avantage  à  débarrasser  la 
vessie  le  plus  vite  possible.  Hais  si  des  accidents  se  manifestent,  il  est  indispen- 
sable de  les  calmer  avant  de  recommencer  les  manœmTeSk 

F.  Sortie  des  fragments.  Quand  on  a  brisé  un  calcul,  et  même  quand  on  est 
parvenu  à  le  réduire  en  fragments  nombreux,  on  est  loin  d'avoir  tout  fait  ;  il  reste 
encore  à  en  débarrasser  la  vessie,  et  ce  n'est  pas  la  partie  la  moins  délicate  de  Topé- 
ration.  J'ai  vu  plus  d'un  malade  dont  la  vessie  était  par£iitement  saine,  l'urèthre 
large  et  peu  irritable,  rendre,  après  chaque  séance,  des  débris  abondants  et  des 
morceaux  assez  volumineux  de  calcul,  se  lever  et  continuer  ses  occupations  quel- 
quefois assez  pénibles  et  guérir  sans  avoir  éprouvé  le  plus  petit  accident.  Hais  ces 
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faits  sontexceptionnels.  Dans  les  cas  qui  se  présentent  comme  les  plus  simple?,  on 
doit  encore  être  en  garde,  car  il  n*est  pas  rare  de  voir  se  manifester  tout  à  coap 
et  au  moment  oii  on  s'y  attendait  le  moins,  les  complications  les  plus  graves.  Cest 
qu'en  effet  un  malade  qui  vient  d  être  soumis  à  une  première  séance  de  iithotritie 
se  trouve  momentanément  dans  de  moins  bonnes  conditions  que  celles  où  il  était 
d'abord.  Avant  l'opération  il  n'avait  dans  la  vessie  qu'un  calcul,  généralement 
arrondi,  tandis  qu'après  il  a  plusieurs  calculs  présentant  des  arêtes,  des  pointes 
plus  ou  moins  aiguës  et  capables  de  léser  sérieusement  les  parois  de  la  vessie 
quand  ils  sont  pressés  contre  son  col,  ou  de  déchirer  les  parois  de  l'urètbre  quand 
ils  s'y  engagent. 

Dans  l'espérance  de  remédier  à  ces  inconvénients,  Heurteloup  recomnoondait, 
dès  l'année  1847,  de  briser  le  calcul  en  fragments  aussi  nombreux  que  possible 
dans  la  première  séance,  de  laisser  les  malades  couchés  sur  le  dos  afin  qu'au 
moment  de  la  miction  les  urines  n'entraînassent  qu'une  poussière  fine  ou  de  très- 
petits  débris,  tandis  que  les  gros  fragments  devaient  rester  dans  le  bas-fond  de k 
vessie.  De  plus,  il  cherchait  à  extraire  une  grande  partie  de  la  pierre  avec  son 
lithotriteur  dont  les  mors  encavés,  pleins  et  s'affrontant  par  leurs  bords  formaiei^ 
une  sorte  de  boite  oblongue  capable  de  renfermer  une  assez  grande  quantité  de 
débris.  Il  avait,  en  agissant  ainsi,  la  prétention  de  terminer  l'opération  sansqœ 
des  morceaux  de  calcul  un  peu  gros  eussent  à  traverser  l'urèthre.  Mais  je  saisqne, 
dans  beaucoup  de  cas,  il  se  comportait  tout  différemment. 

A  vrai  dire,  il  n'y  a  pas  de  règle  de  conduite  absolue  ;  on  peut  seulement  donner 
des  conseils  généraux  qui  varient  avec  les  circonstances. 

Quelques  chirurgiens,  après  avoir  retiré  le  brise-pierre,  engagent  les  maladesâ 
uriner  pour  amener  l'expulsion  de  fragments  de  calcul.  En  cela  ils  conimetUnt 
une  double  faute.  D'une  part,  l'urèthre  et  le  col  de  la  vessie  ébranlés  par  les  nu- 
nœuvres  auxquelles  ils  viennent  d'être  soumis  se  contractent  avec  force  et  ne  Uè- 
sent  passer  que  des  détritus  insignifiants;  d'autre  part,  si  la  muqueuse  du  càiiâi 
a  été  légèrement  déchirée,  comme  il  arrive  souvent,  au  moment  où  on  a  retiré  k 
lithotriteur,  le  passage  de  Turine  sur  ces  déchirures  peut  produire  des  accidents. 

Ordinairement  c'est  après  un,  deux  ou  trois  jours  que  les  organes  reposés  per- 
mettent la  sortie  de  iVagments  quelquefois  assez  nombreux  et  volumineux.  C'est 
donc  cette  détente  des  organes  qu'il  faut  favoriser  par  tous  les  moyens  ;  et  ou 
l'obtiendra  en  recommandant  au  malade  de  rester  couché  sur  le  dos  et  de  n'uriner 
qu'avec  une  sonde.  Celkvci  doit  être  assez  grosse  j)Our  bien  remplir  le  canal  et 
pourvue  d'yeux  assez  grands  jiour  laisser  passer  les  morceaux  de  pierre  les  plus 
petits.  Placée  à  demeure  pendant  plusieurs  jours,  elle  a  l'avantage  d'écarter  du 
col  de  la  vessie  les  fragments  de  calcul  ;  mais  sa  présence  prolongée  dans  l'urèthre 
peut  déterminer  des  ulcérations  graves  surtout  chez  des  vieillards  dont  les  force 
sont  épuisées.  On  éviterait  ce  dernier  accident  en  pratiquant  le  catiietérisme 
toutes  les  fois  que  le  malade  aurait  besoin  d'uriner  ;  mais  ces  envies  sont  souvent 
très-fréquentes  et  l'introduction  répétée  d'une  sonde  a  également  ses  dangers. 

En  présence  de  ces  inconvénients  on  a  voulu  réduire  le  calcul  tout  entier  en 
une  poussière  assez  ténue  pour  passer  dans  l'urètlire  sans  le  blesser  ou  encore 
retirer  tous  les  fragments  avec  un  lithotriteur.  —  Le  premier  de  ces  moyens  exi- 
gerait, pour  peu  que  le  calcul  fut  gros,  des  manœuvres  prolongées  que  la  vessie 
ne  pourrait  tolérer.  —  Le  second  n'est  pas  d'une  exécution  plus  facile.  Il  n'est 
pas  de  [iraticien  qui  ne  sache  combien  on  a  de  peine  à  extraire  un  calcul  par  mor- 
ceaux sans  déchirer  l'urèthre,  tantôt  parce  que  les  détritus  amassés  entre  les  mors 
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du  Ktholriteur  les  tiennent  écartés  outre  mesure,  tantôt  parce  qu'ils  dépassent 
les  bords  des  cuillers  et  présentent  des  pointes  très-aiguës.  Heurtcloup  avait 
très-bien  compris  cette  double  cause  d'accidents,  et,  pour  la  prévenir,  il  avait 
imaginé  l'instrument  dont  j'ai  pai lé  plus  haut.  Au  moyen  du  marteau,  il  tassait  les 
détritus  entre  les  deux  cuillers,  qu'il  parvenait  à  rapprocher,  et  comme  celles-d 
t'affirontaient  par  leurs  bords,  les  fragments  de  calcul  se  trouvaient  coupés  et  ne 
fiûsaient  aucune  saillie.  Aussi,  pouvait-il  dire  avec  raison  que  son  lithotriteur  ne 
présentait  pas,  au  moment  où  on  le  retirait  du  canal,  plus  de  volume  qu'au  mo- 
ment de  son  entrée.  Mais  cette  manœuvre,  si  bien  exécutée  qu'elle  soit,  ne  laisse 
pts  d'imprimer  à  la  vessie  un  ébranlement  fUcheux. 

Dans  un  but  semblable  et  surtout  pour  éviter  l'engorgement  qui  empêche  de 
rapprocher  entièrement  les  deux  mors,  M.  Guillon  a  placé  dans  la  cuiller  de  la  tige 
femelle  de  son  lithotriteur  à  levier  une  lame  d'acier  qu'on  peut  soulever  au  moyen 
d'un  stylet  qui  se  prolonge  jusqu'au  talon  de  l'instrument.  On  soulève  ainsi  les 
détritus  tassés  dans  la  cuiller  et  on  les  rejette  dans  la  vessie. —  M.  Mathieu  a  sim- 
pKûé  très-heureusement  ce  briso-pierre  en  articulant  à  l'extrémité  du  mors  de  la 
branche  femelle  une  languette  d'acier  qui  reste  couchée  dans  le  fond  de  la  cuiller 
au  moment  oîi  l'on  brise  le  calcul  et  qui  se  relevant  par  sa  propre  élasticité, 
lorsque  l'on  tire  en  arrière  la  branche  mâle,  soulève  les  détritus  et  les  jette  de 
côté.  — J'ai  moi-même  imaginé  de  fixer  sur  la  branche  mâle,  à  l'endroit  où  elle 
se  coude,  un  petit  ressort  de  montre  de  2  à  5  centimètres  qui  glisse  dans  le 
fond  de  la  cuiller  de  la  branche  femelle  et  la  débarrasse  très-facilement.  —  On  a 
reproché  à  la  plaque  d'acier  de  MM.  Mathieu  et  Guillon  de  diminuer  la  irofondeur 
de  la  cuiller  du  lithotriteur;  on  a  dit  encore  qu'elle  pouvait  être  faussée  ou  brisée 
sous  h  pression  énergique  exercée  par  la  branche  mâle.  11  est  probable  que  l'on 
ferait  ce  dernier  reproche  â  la  modification  que  j'ai  proposée. 

On  emploie  encore,  pour  extraire  les  débris  de  calcul,  des  sondes  dites  évacua- 
trices.  L'instrument  le  plus  simple  en  ce  genre  est  une  sonde  élastique  de  gros 
calibre,  percée  de  grands  yeux.  11  suffit  d'injecter  dans  la  vessie  une  certaine 
quantité  de  liquide  qui,  en  s'échappant,  entraine  la  partie  de  la  pierre  réduite  en 
poudre  et  quelquefois  des  fragments  d'un  petit  volume.  Leroy  (d'KtioUes)  un  des 
premiers  a  fait  construire  une  sonde  en  argent  assez  grosse,  présentant  au  com- 
mencement de  sa  courbure  une  ouverture  oblongue  fermée  par  un  clapet.  Un 
stylet  articulé  avec  ce  clapet  et  mû  par  un  bouton  placé  sur  le  talon  de  l'instru- 
ment permet  de  fermer  et  d'ouvrir  à  volonté  l'ouverture  de  la  sonde.  Les  détritus 
sortent  assez  facilement  par  cette  voie  ;  mais  comme  des  débris  dépassant  le  cali- 
bre de  la  sonde  pouvaient  se  trouver  arrêtés  dans  sa  cavité,  l'instrument  est  armé 
d'un  mandrin  à  tête  fraisée  pour  les  briser. 

M.  Mercier  a  transformé,  fiour  le  même  usage,  sa  sonde  à  courbure  brusque  en 
une  sonde  à  double  courant,  portant,  au  commencement  de  sa  courbure,  une 
ouverture  qui  se  trouve  fermée  par  l'extrémité  d'un  mandrin  de  baleine.  Quand 
l'instrument  est  dans  la  vessie,  on  retire  le  mandrin  et  on  ii^ecte  par  le  second 
conduit  de  l'eau,  qui,  passant  par  plusieurs  petits  trous  dont  le  bec  de  la  sonde 
est  percé,  établit  un  courant  destiné  à  entraîner  les  détritus  calculeux  en  dehors. 
—  Cette  sonde,  moins  compliquée  que  celle  de  Leroy,  vaut  aussi  beaucoup  mieux. 
Hais  on  peut  adresser  à  l'une  et  â  l'autre,  le  même  reproche,  c'est  que  leur 
ouverture  vésicale,  ne  dépassant  pas  le  calibre  de  la  sonde,  est  évidemment  trop 
petite. 

Pour  éviter  cet  inconvénient,  j'ai  imaginé  une  sonde  toute  différente.  Elle  se 
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comf^ose  de  deux  gouttières  qui,  en  glissant  l'une  sur  l'autre,  se  coai|4èteDt  poor 
former  un  instrument  cylindrique  courbe  à  son  extrémité.  La  gouttière  infériôve, 
formée  d  une  double  paroi  pour  en  faire  une  sonde  à  double  courant,  estbeanooop 
plus  profonde  que  l'autre  ;  elle  porte  sur  ses  bords  une  rainure,  dans  laquelle  on 
fait  glisser  la  gouttière  supérieure  comme  un  tiroir.  Mais  il  fallait  que  odle^pàt 
.se  plier  à  la  courbure  que  présente  l'autre  gouttière.  M.  Matbieu  est  parvenu  très- 
habilement  à  résoudre  cette  dilBculté  en  formant  son  extrémité  de  plasears 
petites  pièces  transversales  semblables  à  celles  de  certains  bracelets  et  mobiles 
les  unes  sur  les  autres.  Quand  l'instrument  est  fermé,  il  représente  une  souk 
ordinaire  de  gros  calibre.  Après  l'avoir  introduit  dans  la  vessie  on  tire  à  soi  h 
pièce  supérieure  qui  est  garnie  d'un  anneau  sur  son  talon,  et  la  gouttière  infé- 
rieure se  trouve  découverte  dans  toute  sa  portion  courbe  qui  est  dans  la  Tesâe. 
Alors,  au  moyen  d'un  petit  tube  dispose  pour  recevoir  l'extrémité  d'une  seringue, 
on  injecte,  dans  le  conduit  formé  par  la  double  paroi  de  la  gouttière  inférieure,  de 
l'eau  qui,  s'échappant  par  de  petits  trous  dans  la  vessie,  forme  une  espèce  de 
remous  qui  entraine  les  détritus  de  calcul  dans  la  sonde. 


a.  Tul)c  servant  à  injcrler  de  IVuu  dans  la  vessie. 

b.  Ouvertures  pur  li'sqm'lles  l'eau   s'échappe  dans 

le  bas-fûiul  de  la  vessie, 
C,  Segment  supérieur  de  la  sonde,  garni  d'un  an- 
neau à  son  talon  et  formé  de  pièces  artictilées 
en  avant. 


Fig.  11.  —  Sonde  évacuatrice  de  M.  Voillemier. 

b'.  Gouttière  ouverte  du  segment  inférieur  de  la 


sonde. 
(i.  Direction  du  liquide  sortant  de  b  vessie  pav 
entrer  dans  la  sonde. 


Dans  ces  derniers  temps  on  a  fabriqué  en  Angleterre  un  instrument  avecleqnd 
on  extrait  les  fragments  de  calcul  par  aspiration.  Il  se  compose  d'une  sonde  ordi- 
naire dont  rextft'mité  vésicale  courbe  dans  la  longueur  de  5  centimètres  et 
dépourvue  de  paroi  supérieure  forme  une  sorte  de  gouttière.  On  remplace  cette 
paroi  par  un  mandrin  de  baleine  légèrement  aplati  au  moment  où  on  pratique 
la  calhctérisme  afin  de  ne  pas  blesser  le  canal.  La  sonde  une  fois  placée  dans  U 
vessie,  on  retire  la  baleine  et  on  adapte  à  son  talon  une  pocbede  c-aoutchouc  dont 
on  a  rapprochi';  les  parois;  celles-ci  s'écartent  dès  qu'on  les  abandoime  à  elles- 
mêmes  et  aspirent  les  liquides  chargés  de  détritus.  —  MM.  Robert  et  Collin  ont 
remf)lacé  la  poche  de  caoutchouc,  dont  la  force  d'aspiration  ne  leur  paraissait  pas 
suffisante,  par  un  gros  tube  de  verre  au([uel  est  attache  un  corps  de  pompe  dont 
on  fait  marcher  le  piston  au  moyen  d'une  crémaillère  et  d'une  roue.  A  l'aide  de 
cet  appareil  on  peut  injecter  du  liquide  dans  la  vessie  et  l'en  retirer  à  plusieurs 
reprises  avec  ime  force  qu'il  est  facile  de  graduer.  Chaque  aspiration  du  liquide 
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nmène  des  débris  dans  le  tube  de  verre  oà  ils  se  déposent  sans  pouvoir  être  re- 
poussés dans  la  vessie,  le  lube  ayant  dans  son  milieu  un  diamètre  plus  grand  que 
celui  des  ouvertures  placées  à  ses  deux  bouts. 

Toutes  ces  sondes  évacuatrices  sont  peu  employées.  Elles  exigent  des  ma* 
fiœuvres  fréquentes  et  longues  qui  ne  sont  pas  exemptes  de  danger  ;  de  plus,  elles 
ne  donnent  ordinairement  passage  (|u*à  de  la  poussière  ou  à  de  petits  fragments 
de  pierre  qui  auraient  pu  sortir  d'eux-mêmes  et  sans  inconvénients  |X)ur  Turèthre. 
Elles  ne  sont  véritablement  utiles  que  si,  par  suite  d'une  paresse  de  la  vessie  ou 
d*une  hypertrophie  de  la  prostate,  les  fragments  s'accumulent  en  îirrière  de  cette 
glande  sans  pouvoir  sortir. 

Dans  la  grande  majorité  des  cas  on  est  obligé  decombiner,  suivant  les  circonstan- 
ceSy  l'emploi  de  plusieurs  moyens.  Lorsqu'on  a  brisé  un  calcul  et  broyé  plusieursde 
jes  morceaux  on  en  extrait  une  partie  avec  le  brise-pierre  après  avoir  eu  soin  de 
dégorger  les  cuillers  en  les  agitant  légèrement  au  milieu  du  liquide  de  la  vessie 
elde  tasser  fortement  ce  qui  reste  dans  leurs  cavités  au  moyen  de  l'écrou.  Après 
un  jour  ou  deux  de  repos  et  d'un  traitement  émollient,  si  l'on  juge  que  le  calme 
des  organes  est  assez  grand,  on  peut  permettre  au  malade  d'uriner,  et  sou\ent  il 


Fig.  li.  —  Appareil  évacuateur  do  MX.  Robert  et  CoUin. 


A.  —  Appareil  aspirateur. 
h.  Corps  de  pompe. 

f.  Tige  de  fer  garnie  d'une  crémaillère. 
é.  Roue  destinée  k  mouvoir  c«;lte  tige. 
e.  Eitrémité  du  corp»  de  pompe  pénétrant  dans  un 

manchon  de  verre. 
/.  Manchon  de  verre  percé  ik  >es  deux  bouts. 


g.  Talon  d*une  sonde  pénétrant  dans  le  mandion. 

n.  —  Sonde  évacuatrice. 
i.  Talon  de  la  bOnde. 
y.  Bec  de  la  sonde  aplati  et  formant  gouttière. 

K.  —  Mandrin  de  baleine. 
/.  Eitrémilé  apbtie  remplissant  la  gouttière  de  la 
sonde  quand  on  introduit  celle-ci  dans  la  vessie. 


se  débarrasse  d'une  notable  quantité  de  fragments.  Cette  expulsion  spontauée 
cause  rarement  des  déchirures  dans  le  canal.   Ce  qui  est  plutôt  a  craindre, 

c'est  qu'un  morceau  de  pierre  un  peu  gros  ne  s'engage  dans  l'urèthrc  sans 
pouvoir  le  traverser.  Le  chirurgien  doit  alors  intervenir  soit  pour  repousser  le 
corps  étranger  dans  la  vessie  avec  une  sonde  ou  une  injection  faite  directement 
dans  le  canal,  soit  en  le  brisant  et  en  le  retirant  avec  les  instruments  usités  en 
pareil  cas.  Cette  complication  est  sans  doute  fàclieuse,  mais  son  éventualilé  est 
largement  compensée  par  les  avantages  qu'on  retire  de  l'expulsion  spontanée  des 
fragments.  (Voy,  Urèthre  ;  Calculs  DA^s  l'urèthre.) 

.^  G.  Rupture  du  brise-jùerre.  J'ai  déjà  indicjué  plusieurs  des  raisons  pour  les- 
quelles on  doit  apporter  la  plus  grande  prudence  dans  la  manœuvre  des  instru- 
ments. Il  en  est  encore  une  qu'il  est  important  de  connaître,  c'est  la  possibilité 
de  la  rupture  du  brise-pierre.  Celte  accident,  heureusement  assez  rare,  est  très- 
grave.  C'est  presque  toujoui's  la  branche  niàle  ({ui  se  brise,  et  la  rupture  porte 
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sur  le  point  où  la  portion  droite  se  recourl)e.  Le  fragment  n'a  donc  pas  plus  de 
2  à  3  ceiitimèti*es  de  longueur.  Si  l'on  s'aperçoit,  eu  examinant  Tinstrument, 
que  la  rupture  est  due  à  un  défaut  dans  l'acier,  on  peut  essayer  de  retirer  k 
mors  brise  de  la  vessie  ;  si  on  y  parvient  on  devra  continuer  l'opération  en  se  ser- 
vant d'un  brise'pien*e  plus  solide.  Au  contraire,  si  l'accidoflit  est  dû  à  la  rêsisUnoe 
du  calcul,  il  vaut  mieux  recourir  de  suite  à  la  taille  qui  permet  de  retirer, eu 
même  coup,  et  la  pierre  et  le  morceau  d'acier. 

Quelquefois  les  mors  du  brise-pierre,  au  lieu  d'être  brisés,  se  faussent  et  restent 
écartés  l'un  de  l'autre. Avec  un  peu  d'habitude,  on  s'en  aperçoit  facilement,  car  od 
sent  que  la  pierre  n'a  pas  été  brisée,  bien  qu'on  ait  fait  avancer  la  vis  de  plusieun 
tours.  11  faut  s'arrêter  immédiatement,  puis  ramener  la  vis  en  arrière  pour  dég»- 
ger  le  calcul,  et  enûn  retirer  l'instrument.  On  sera  exposé,  en  pratiquant  cette 
manœuvre,  à  violenter  l'urèthre  ;  pourtant  on  pourra  l'exécuter,  sans  trop  de 
danger,  dans  la  plupart  des  cas.  Mais  si  l'écartement  des  mors  est  très-eonsâdé- 
rable,  il  ne  restera  d'autre  ressource  que  la  taille  sus-pubienne.  Cette  opératioB 
permettra  de  retirer  le  brise-pierre  dont  on  aura  scié  tout  le  talon  et  dont  oa 
tournera  le  bec  en  haut.  On  procédera  ensuite  à  l'extraction  du  calcul. 

Je  n'ai  dû  insister,  dans  cet  article,  que  sur  les  accidents  appartenant  en  pro* 
pre  à  la  hthotritie.  Mais  cette  opération  peut  être  accompagnée  ou  suivie  de  com- 
plications graves  dont  chacune  constitue  une  véritable  maladie  exigeant  nue  des» 
cription  particulière.  Tantôt  on  observe  des  troubles  nerveux  ou  fébriles,  tantôt 
une  inflammation  intense  envahit  une  portion  ou  la  totalité  de  l'appareil  urinaire 
et  surviennent  une  luréthrite,  des  abcès  de  la  prostate,  uue  cystite,  une  néphrite 
dont  la  gravité  est  bien  souvent  au-dessus  des  ressources  de  l'art.  {Voy.  Prostate, 
Reiks,  Urethre,  Vessie,  etc.,  etc.) 

Chez  la  femme,  la  lithotritie  est  une  opération  plus  simple  que  chez  l'homme. 
La  capacité  de  la  vessie,  la  brièveté  du  canal,  l'absence  de  prostate,  enfin  les  di<- 
positions  aiiatoiniques  eutièronient  dilïiToiites  permettent  de  manœuvrer  facile- 
ment les  inslrunienls,  soit  pour  briser  la  pierre,  soit  pour  en  extraire  les  Iragnieiits. 

Chez  les  enl'ants  de  sexe  masculin,  la  possibilité  de  la  lithotritie  dép<înd  beau- 
coup de  l'âge.  Quchjues  cliinirgiens  rejettent  cette  opération  en  alléguant  riiïdo- 
cilité  des  petits  malades  i\ni  sont  difliciles  à  maintenir  solidement,  la  nécessilî' 
d'employer  des  instruments  peu  volumineux  exposés  à  se  briser,  la  tré<juenced« 
accidents  produits  par  l'arrêt  de  fra^mients  dans  le  c^nal,  et,  enfin,  les  résultais 
presque  toujours  heureux,  fournis  par  la  taille.  Toutes  ces  raisons  ont  une  cer- 
taine valeur,  mais  elles  ne  suffisent  pas  pour  faire  rejeter  la  lithotritie.  Sans  dé- 
terminer d'une  façon  absohie  les  cas  où  cette  opération  convient,  on  peut  din- 
qu'en  général  elle  peut  èlre  pratiquée  sur  des  enl'ants  arrivés  î\  l'î\ge  de  sept  ans, 
alfectés  d'un  calcul  de  consistance  médiocre  et  dont  le  volume  ne  dé|>asse  ps 
2  centimètres  de  diamètre.  Voillemier. 

BinLioGKAPHiE.  —  Sous  pcinc  de  rendre  celte  bibliograpliie  aussi  longue  que  l'article  au  jucl 
elle  doit  servir  de  complément,  nous  avons  dû  en  éliminer  une  multitude  dobservations 
particulières  dans  lesquelles  la  lithotritie  avait  été  employée  avec  ou  sans  succès;  nousa\'ou: 
également  négligé  les  mémoires,  thèses  et  discussions  académiques  relatifs  au  parallèle 
entre  la  lithotomie  et  la  lithotritie,  ce  parallèle  devant  être  renvoyé  au  mot  Taille.  Enfin 
nous  avons  entièrement  laissé  décote  l'interminable  série  des  notes  et  communications  c»fr 
cernant  les  modilications  apportées  aux  divers  instruments,  ainsi  (|ue  les  rovendicatiou^  •!« 
priorité  auxiiuelks  elles  ont  donné  lieu  ;  on  les  trouvera  dans  les  journaux  du  temps,  mai> 
surtout  dans  les  bulletins  de  l'Académio  de  médecine  et  dans  les  comptes  rendus  de  I  Aca- 
démie des  sciences  (ces  dernières  restrictions  sont  particulièrement  applicables  aui  écntî 
polémiques  de  Civialc,  Leroy  ^d'Étiol les)  et  lleurteloup) .  Kous  nous  sommes  donc  presque  a- 
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chMîfeineDt  attaché  aux  monographies  et  aux  mémoires  d'une  certaine  étendue,  ou  reofer- 
omit  des  circonstances  importantes. 

GBinTBi:TBE5  (Fr.  ron  Paula).  Ob  num  tHe  aUe  Hoffmmg  aufgebem.  êolUe,  den  Siem  omm 
dar  Bla$e  auf  mecam»eke  oder  ekemweke  Weise  einst  noch  weçêchaffen  xu  kStmem  f  In 
Smhb.'ê  Zig.,  1813,  t.  I,  p.  289,  305,  321.  —  Dedrudion  of  the  Stone  m  ihe  Bladder  (cas 
éa  fénéral  Martin  .  In  Edinb.Med.  and  Surg.Joum,t  t.  IX,  p.  133;  1813. — Eloektox  (John). 
Deêcriplion  of  an  Instrument  for  deêtroying  l'rinari  Calculi  wUhin  the  Bladder,  with  Re- 
mÊOrkf,  etc.  In  Edinb,  Med.  and  Surg,  J.,  t.  lY,  p.  261  ;  1819.  fig.  —  Cimu  (I.).  Nouvelles 
eonsidéraiions  sur  la  rétention  d'urine  suhies  d'un  traité  sur  les  calculs  urinaires,  sur  la 
wsmnièTe  dm  connaître  la  nature  dans  tintérieur  de  la  vessie  et  la  pouibilité  den  opérer 
im  destruction  sans  l'opération  de  la  taille,  Paris,  1823,  in-8*,  pi.  2.  —  Dd  utut.  De  la 
Uthoiritie  ou  broiement  de  la  pierre  dans  la  vessie.  Ibid.,  1826,  in-8*,  pi.  5.  —  Du  mévb. 
Ltttres  sur  la  lithotritie  ou  broiement  de  la  pierre  dans  la  vessie  (6  lettres).  Paris,  1827-48, 
in-^,  fig.~  De  m£mb.  TrmU  pratique  H  kistorique  de  la  lithotriHe.  Paris,  1827,  in-8*,  pi.  7. 

—  Du  BÉvc.  Traité  pratique  et  historique  de  la  lithotritie.  Paris,  1847,  in-8*,  pi.  7. 
Plus,  les  comptes  rendus  annuels  sur  les  opérations  pratiquées  à  l'hôpital  Necker.  —  PiacT 
el  Cbacssieb.  Rapp,  fait  à  VAcad.  des  sciences  sur  le  nouveau  moyen  du  D*  Civiale  pour 
éUruiit  la  pierre  dans  la  vessie  sans  V opération  de  la  taille.  Paris,  1824,  in-8*.  —  Lsbot 
(d'ÉtioUes) .  Exposé  des  divers  jtrocédés  employés  jusqu'à  ce  jour  pour  guérir  de  la  pierre, 
ums  avoir  recours  à  V opération  de  la  taille.  Paris,  1825,  in-8*,  pi.  6.  —  Do  même.  Tableau 
ksMtorique  de  la  lithotritie.  Paris.  1831,  1  f.  in-fol.  —  Du  véhe.  De  la  lithotripsie  (divers 
mém.).  Paris,  1836,  in-8*,  fig.,  tabl.  hist.  Do  même.  Histoire  de  la  Uthoiritie  précédée, 
de.  Paris,  1859,  in-8*,  fig.  65.  —  Delattre  (Ch.).  Quelques  mots  sur  le  broiement  de  la 
piierre  dans  la  vessie  par  des  procédés  mécaniques.  Paris.  1825,  in-8*. —  Rittler  (A.  G.). 
Comunent.  de  methodo  lithontriptica  seu  de  ratione  calculum  removendi  sine  operatiane. 
Umèsb,  1825,  gr.  in-i»,  pi.  —  Kerx  (Vinc.  von).  Bemerkungen  ûber  die  neue  von  Civiale  und 
Ëjeroy  verûbte  Méthode,  die  Steine  in  der  Hamblase  »u  zermalmen  und  ausuuiehen.  Wien, 
1826,  in-8*.  ~  Seifebt  (Phil.).  Ueber  die  neue  fransôsische  Méthode,  Blasensteine  ohne 
Steinschnitt  zu  entfernen.  Greifswald.  1826.  in-8*,  pi.  1.  —  Metrievx.  Nouveaux  instruments 
pom-  le  broyement  de  la  pierre  dans  la  vessie.  In  Arch.  de  méd.,  1'*  série,  t.  X,  p.  628  ;  1826, 
et  ibid.,  t.  XllI,  p.  459  ;  1827.  —  Heortkloop.  Examen  de  louvrage  du  D'  Civiale  t  De  la 
Uthoiritie  ou  broiement,  elc.  >  (l"  lettre).  Appréciation,  etc.  Paris,  1827,  in-8*.  — DcMtn. 
Rrineiples  of  IJthotrity  or  a  Treatise  on  the  Art,  etc.  Lond.,  1831,  in-8*,  pi.  5.  —  Do  uÈme. 
Mém.  sur  la  lithotripsie  par  percussion  et  sur  Vinstrument.  etc.  Paris,  1833,  in-8-,  pi.  1. 

—  Du  MÊME.  Trois  époques  pour  servir  à  V histoire  de  la  lithotripsie,  etc.  Paris,  1846,  in-8*. 

—  hv  MÊME.  De  la  lithotripsie  sans  fragments  au  moyen  des  deux  procédés  de  C extraction 
immédiate  et  de  la  jmlvérisation  immédiate,  etc.  Paris,  1847,  in-8-,  pi.  2.  —  Nedicos  (Fr.). 
Geschichtliche  Darstellung  derunblutigen  Steinzerstôrungsmethoden  (moy.  chim.  et  lithotr.). 
WQrxburg,  1828,  in-8*.  —  Gebson.  Ueber  die  vom  Hm.  Professor  L.  Jacobson  erfundene 
Méthode  den  Stein  in  der  Blase  zu  zermalmen.  in  Gerson  und  JuL  Magaz.,  t.  XX,  p.  401  ; 
4830  (d'après  une  note  de  Jacobson  insérée  dans  VOversigt  d'Œrsted  en  1828  et  1829).  — 
FovisiEB  DE  Leipdes.  lÂthotritic  perfectionnée,  sondes  droites  et  injections  forcées,  etc. 
Paris,  1829,  in-8*.  —  Bahcal.  Manuel  pratique  de  la  lithotritie,  ou  Lettres,  etc.  Paris,  1829 
iii-8*,  pi.  5.  —  RiGAL.  De  la  destruction  mécanique  de  la  pierre  dans  la  vessie,  ou  considé^ 
rations  nouvelles  sur  la  lithotritie.  Paris,  1829,  in-8*.  —  Drodi!(e«o  (P.).  Considérations  sur 
la  lithotritie.  Th.  de  Paris,  1829,  n*  261.  —  BOreb  (Fr.  W.).  Ueber  Blasensteinzermalmung . 
nOmberg,  1829,  in-4*,  pi.  1.  —  WIreer  (Ludw.  von).  Ueber  die  verschiedenen  Methodenden 
Stein  ohne  Schnitt  aus  der  Blase  zu  entfernen,  mit  besonderer  Rûcksicht,  etc.  Freiburg, 
1829,  gr.  in-4*,  pi.  1 1,  et  2*  édit.  sous  ce  titre  :  Geschichte  und  prakt.  Werth  der  JJthotritie 
oder  Beschreibung  der  Methoden.  etc.  Ibid.,  1837,  in-4*,  pi.  11.  —  Thucdiêre  (P.  D.). 
Considérations  nouvelles  sur  la  lithotntie.  Th.  de  Paris,  1830,  n*  113.  —  Tabchoo  (S.). 
Lettre. . .  aiir  un  nouveau  procédé  pour  détruire  la  pierre  dans  la  vessie.  Paris,  1830,  in-8*. 

—  GniiEz  (A.).  De  litJwtritia,  de  casibus  in  quibus  celebranda  velnon.  Th.  de  conc.  (agrég. 
chir.).  Paris.  1850,  in-4*.  —  Miller  (Alex).  Inquiry  into  Average  Morlality  in  Lithotomy 
Cases-,  with  a  few  Remarks  on  the  Opération  of  lAthotrity.  Edinb.,  1831,  in-8*.  —  Ségales 
(P.  S.).  Obs.  sur  la  litfiotritie  suivies,  etc.  Paris,  1831,  in-b*.  —  Do  même.  Opérations  de 
Uthotritie  pratiquées  avec  un  brise-pierre  à  pression  et  à  percussion,  in  Mém.  de  VAcad, 
de  méd.,  t.  IV,  p  215.  Paris,  1835,  in-i*.  —  Dv  même.  De  la  lithotritie  considérée  au  point 
de  vue  de  s'm  application,  2*  édit.  Paris,  1856,  in-8*.  —  Ahdssat  (J.  Zul.).  Table  synoptique 
de  la  lithotritie  et  de  la  cystotomie  hypogastrique,  pi.  Paris,  1852,  in-4*.  —  Adelbavh  (G . 
Fr.  Bl.).  De  dignilate  litfiotritiœ.  (Diss.  inaug.\  Fuldac,  1852,  in-8*.  —  Be5ve5cti.  Essai  sur 
ta  lithotritie.  Paris,  1835,  in-8*,  pi.  1.—  Labat  (P.  Aug.  L.).  Traité  historique  de  la  litho- 
tritie. Paris,  1855.  iii-8*.  —  SIorme.  De  calculis  urinariis  corpore  non  inciso  e  vesica  urinaria 
miferendis.   llHhe,  1853,  in-4*.  *  Blasics.  Art.  Lithotritie  m  Theor,-prakt.   Handb.  der 
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Chir.  TOii  Rust,  t.  XI.  Berlin,  1834,  in-8».  —  RAirooLra  (I.).  Account  of  six  Ca$e$  of  SUu 
in  thc  Dladder,  in  which  thc  litlwtripsy  was  successfully  performed.  Philadelpliit.  1834, 
jn-8<>.  —  Franc  (I.)-  De  la  lil/iotritie  et  de  Vextraction  des  calculs  entiers  de  la  vessie  par 
la  ponction  hypogastrique.  Paris,  1834,  in-8*. —  Baggiouki  (Crist.).  AntuM  peryamena  fgih 
rata  che  représente  una  opercaione  calcoli fraya  simtle  al  melodo  del  dott.  Cirialey  seoperts 
ed  illustrata.  Vercelli,  183 i,  in-S".  —  Fergosso!i  (AVm.)*  On  IJthotrity ,  with  a  Descriptum  ^ 
thc  Instrument  used.  In  Edinb,  Med.  and  Sury.  J.,  l.  XLIV,  p.  80  ;  1855.  —  Trocbos  (Heet). 
De  la  lithotritie.  Th.  de  Paris,  1835,  n*  54.  —  Zôlsmahii  (H.  Gtl.).  Vergleichuny  des  SHàk- 
schniltes  mit  der  Steinzermalmuny ,   (Diss.  inaug.)  ^Vûrzburg,  1835,  in-8^  —  MTATnAn 
(Chr.  Jos.).  Veber  die  Steinzerbohrung,  und  ihr  Verhâltniss  zwn  BlasensclutiUe.  Wien,  ISâ, 
in_S».  —  BRC!(Ki5onAUSE5.  Veber  die  Uthotritie.  In  Grœfe's  und  Walthcr's  Joum.,  t.  IIIII, 
p.  22G;  1835.  —  Kieter  (Alex.  de).  De  lithotripsiœ  methodo  percussionis  prtesertim  de  Êf- 
parattt  Heurteloupiano  adeam  commendato,  Dorpati,  1836,  in-8',  pi.  lilh.  —  llKGUR(C.Fr. 
F.).  Die  Indicationen  der  Steinzertrûmmerungsmethode.  Freiburg,   1856,  in-8*.  —  Lnmt 
(A.).   Uttre  sur  la  lithotritie.  Paris,  1837,  in-8'.  —  Belinate  (II.).  Compcndiwn  of  Utho' 
tripsy  ;  or  an  Account,  etc.  l.ondon,  1857,  in-8»  ;  45  fig.  intcrc.  tabl.  —  Avvoii  '^F.  A.  t.). 
Fall  einer  yelunyenen  LUhontripsie,  verrichtet,  etc.  In  liusfs  und  Walthcr's  Joum.y  t.IIY, 
p.  455;  1857.  —  Ket  (Aston).  A  Practical  View  oflMhotrity.  In  Guys  Hosp.  Ae/>.,  1**  sér., 
t.  II,  p.  1  ;  1837,  pi.  1.  —  Até-Lallemant  (Rob.).  De  litholritia.  (Diss.  inaug.)  Kilic,  18S7, 
in-8*.  —  Marjolin.  Art.  Lithotritie,  in  Dict.  en  50  vol.,  t.  XYIII,  1838.  —  Sok>\so9.  Art. 
JMhotritie,  in  Encyclopàd.  Wôrterbuch.  Berlin,  t.  XXI,  1839.  —  Schleiss  vœr  LôwEinu  (I. 
J.).  Die  Lithotripsie  in  Bezuy  aufOeschicfiie,  Théorie  und  Praxis  derselben  unter  BenitsMH§ 
der  neuestcn  Erfahrungen,  etc.  Miinchen,  183U,  in-8*,  pi.  8.  —  Guersant  (Paul).  Sur  k 
parti  que  Von  peut  tirer  du  seiyle  eryoté  pour  déterminer  Vexpulsion  des  frayments  es 
calcul  après  la  lithotritie.  In  Bull,  de  thérap.,  t.  XVII,  p.  88;  1839.  —  Dieffesbach.  Bô- 
trtiye  zur  lithotritie.  In  Casper's  Wchnschr.,  1840,  n*«  7,  8,  —  GC?(ther    Lithotritie  dunk 
das  Instrument  von  Jacobson   mit  ylûcklichem  Erfolge,  etc.  In  Pfaffs  Mittheil.,  K*Fû1^ 
t.  VI,  n-  3  et  4,  et  SchmidVs  Jahrbb.,  t.  XXIX,  p.  85;  1841.  —  Ivanchich  (Victor).  Erilisckt 
Beleuchtuny  der  Blasensteinzertriimmeruny,  wiesie  heute  dastefU,  eic.  ^Vien,  184S,  in-^, 
pi.  4.  —Du  MÊME.  Ein  undzwanziy  neue  Fàlle  von  Blasensteinzertrûmmeruny.  Ibid.,  1S46, 
in-8*.  —  Du  MÊVE.  Neuer  Bericht  ûber  19  Fâlle,  etc.  Ibid.,  1851,  in-8*,  et  :  i6  neue  FàUt, 
ibid.,  1854,  in-8*,  etc.  —  Cbaumet.  Bévue  ou  aperçu  statistique  des  principaux  cas  de  litàs- 
tripsie  observés  dans  le  service  de  la  clinique  chiruryicale  de  V hôpital  Saint-André  et 
Bordeaux.  Bordeaux,  1844,  in-8.  ^-  Pertusio  (Gaet.).   Alcune  consideraziont  intomoM 
litotri])sia,  ricavatc  da  casi,  etc.  In  Annali  univ.  d'Onwdei,  t.  CXIV,  p.  51(r,  1845.  — WkfSD 
(J.  C).  Casic  of  JÀlliolrity  in  t/ie  Fcmale.  In  fx)ud.  Med.  Gaz.,  t.  XXXVIU,  p.  1008;  lS4t>.- 
Crampton  (Sir.  Pliil.).  On  LUhotrity.  In  Thc  Dubl.  Quart.  Jount.,  t.  ï,  p.  1  ;  1846.  —  Brôs- 
tuer.  Die  lilascnsleiuzcrjmlvcrung,  cine  kritische  Beleuchtuny  der  liauptsnchlicluittn  Toda- 
ursachen  bei  der  jelzl,  etc.   Erlanj^en.  18i7,  in-8*,  pi.  1.  —  Langlade    Ern.!.  Études  cli- 
niques sur  les  indications  cl  les  contre-indications  de  la  lithotritie.  Th.  de  Montp..  1848. 
in-8''.  —  BoDissoN  (F.).  De  la  UlhoLrilic  par   les  voies  accidentelles.  Iii  Gaz.  mrd.,  1819, 
p.  378,  398.  —  Mercier  (L.  A.).  Mt^m.  sur  un  malade  affecté  d'un  calcul  dur  et  voluminfui 
yuéri  par  la  lithotripsie.  In  Gaz.  méd.,  1850,  p.  70*2.  —  Du  HfiHE.  Mém.  sur  Icxtractivn  éa 
calculs  OH  des  fraytnents  de  calculs  arrêtes  dans  l'urèthre.  Ibid.,  18GI,  p.  395,  4(>T. — 
Cazenave  (.1.  J.)    Observations  excej)tiomtelles  de  taille  et  de  lithotritie,  suivies,  eXc  Paris, 
1850,  in-X».  —  Du  wême.  Histoire  de  trois  lithntrities  et  de  trois  tailles  bilatérales  exct\A'if.»r 
nelles.  Paris,  1856,  in-8*.  —  Pollock.   Portions  of  Calculi  impaclcd  in  the  Bladdernflfr 
thc  Opération  of  LUhotrity.  In  Transact.  of  the  Pathol.  Soc,  t.  111,  p.  119;  1850  —  Vim- 
QniN    (l.  E.).  Mém.  sur   les  principaux  accidents  qui  peuvent  compliquer  la  taille  et  l* 
lithotritie,  etc.   In  Gaz.  viéd.,  1850,  p.  540,  578,  0'28.  —  Pancoast.  On  Litlujtritff-  In  PkH- 
Med.  Examin.,  t.  VU,  p.  ICC)  ;  1851,  et  Brit.  Med.  Chir.  Bev.,  2*  scr.,  t.  l\,  p.  20(i;  \^>î  - 
BAniuER  (F.).   Hemarquea  sur  la  lithotritie  et  en  particulier  sur  les  injections  d  huile,  tic. 
In  Gaz.  méd.  de  Lyon,  1852.  p.  177.  —  Wilmot  (Sam.  G.).  Obseirat.  on  LUhotrity  illuUrtdfd 
by  Cases.  \\\  Thc  Jhibl.  Quart.  Joum.,  t.  XIV,  p.  537;  1852.  —  Bijalsky   El.:.  Tabulœ ann- 
tomico-chirurgicœ  opcrationem  Lithotomiœ  et  Lithotritiœ  exponcntes.  i>aini-Pêlcr<l)..  lî^J-. 
in-Iol.,  pi.  10.  —  CoiLsoN  [\i.).   On  LUhotrity  and  Lithotomy.  Lond.,  1855,  in-b".  —  Pi:«- 
MiFL.  Obs.  dun  calcul  résical  guéri  en  une  séance  par  la  litholibie.   In  Bull,  de  thrrap.. 
t.  XLVII,  p.  171;   1851-.  —  Bhodie  Jsir  Henj.).  Notes  on  LUhotrity  with  an  Accouut  >*( thi 
ncsftUs,  Ole.  In  Med.  Chir.  Trans.,\.  XXXVIIl,  p.  100;  18:^5.  —  Robinson    G.',  (ht  Eledro- 
iUhnlrUy;  or  the  Application  of  thc  Mcchanical  Force  of  Electrical  Discharyr  fo  thc  /-«f«w- 
tcy ration  of  Stonc  in  Ihr  Uladdcr.  Lond.,  1M55,  in-4*.  —  Swalin  (01.  A.;.  Contribution  à  h 
statistique  de  la  lUhotrUic.   Slocklioiiii,  1858,  iii-8'.  —  Moitet.    Examen   </r.s-  prinàfnlei 
contrc-indicntinnsde  la  IHUoIrilic.  \\\  Montpell.  médirai,  t.  1,  p.  539;  1S58,  et  t.  II,  p. ''^. 
il5;  1859.  —  BniAU    li.).   Fait  relatif  à  V histoire  de  la  lithotripsie.   \n  Jount.  /util.,  lî^>- 
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p.  145.  —  Wallbvtowitx  (C.)-  De  LUhoiripsia.  (Diss.  inaug.)*  Berolini,  1850,  in-S*.  —  Porta 
(Luidgi).  Della  lUoirizia.  Milano,  1859.  in-S".  —  Jobert  (de  Lamballe).  Réflexions  cliniquet 
gur  la  lithotriptie  chez  les  enfants.  In  Compt.  rend,  de  VAcad.  des  se,  t.  LV,  p.  157  ;  1862. 
_  SteALis  (fils).  Des  difficultés  et  des  accidents  de  la  lithotritie.  Th.  de  Paris,  iS^i,  n*  59. 

—  Saxtopaore  (Fcrd.]>  Sul  vatore  degli  accidenti  che  accompagnano  la  litotripsia,  e  sut 
mezzi,  etc.  In  Ann.  unio.  d'Omodei,  t.  CLXXXIII,  p.  30;  1865.—  Alquié.  De  la  combinaison 
eu  broiement  de  la  pierre  et  de  la  taille.  In  Bull,  dethérap.,  t.  LXV,  p.  159, 199;  1865. 

—  Cattkkox  (L.).  Nouvel  appareil  pour  la  Uthotriiie,  Paris,  1865,  in-4*.  —  Tiompson  (Henry) . 
Practical  Lithotomy  and  Ulhotrity  ;  or  an  Inguiry,  etc.  Lond.,  1865,  in-8*.  —  Ddm£iir. 
fMhotrUy  withoui  Injection.  In  The  Uncet,  1864.  1. 1,  p.  209,  559,  587.  —  Du  même.  The 
Proofs  that  LUhotrity  is  an  eminently  successfull  O]feration.  Ibid.,  18^)5,  t.  I,  p.  199,  225, 
254,281,  567.— PoLLOCK.  LUhotrity  wUlioui Injection.  Ibid.,  1864,  t.  I,p.  295, etc.— Bryk  (A.). 
Beiiràge  zur  JJUhotHpsie  mit  Ausziehung  der  Steinfrngmente  und  fremder  Kôrper,  etc.  In 
Œsterr.  Ztschr.  fur  prakt.  Heilk.,  1806,  et  Schmidt's  Jahrbb,,  t.  CXXXII,  p.  99;  18G6.  — 
"WooD  (I.) .  New  Instrument  for  removing  tfie  Sutaller  Fragments  of  Calculus,  etc.  In  Med. 
Times,  1866,  t.  II,  p.  594.  —  Porter  (I.  il.) .  On  LitkotrUy  and  ils  A ftertr calment.  In  Dublin 
QuaH.Joum.,  t.  XLIII,  p.  50;  1867,  pi.  1.  (Voy.  Taille.)  E.  Bgb. 

UTHUANie.  Sous  le  rapport  de  la  Géographie  médicale,  il  sera  (|ues(ion  de 
la  Lithuanie  au  mot  Pologne  ;  mais  il  n'est  pas  sans  intérêt  d'eu  dire  un  mot 
ici  au  point  de  vue  de  la  linguistique. 

La  langue  lithuanienne  appartient  à  la  famille  arienne,  ou  indo-européenne; 
elle  est,  par  conséquent,  comme  lelle,  apparentée  aux  langues  antiques  et  modernes 
de  rinde  et  de  la  Perse.  Elle  oiîre  de  plus  une  particularité  fort  remarquable,  et 
qui  a  frappé  de  bonne  heure  Tesprit  des  philologues.  Les  analogiesde  forme  avec  la 
langue  sanscrite  y  sont  souvent  plus  frappantes  que  dans  le  latin  et  le  grec;  c'est 
à  ce  point  qu'un  pliilologue  a  pu  dire,  avec  un  peu  d'exagération  peut-être,  que 
les  Lithuaniens  parlent  encore  aujourd'hui  presque  le  sanscrit.  Ce  fait  méritait 
d'autant  plus  d'attirer  l'attention,  que  les  documents  écrits  en  lithuanien,  par- 
venus jusqu'à  nous,  sont  relativement  modernes  :  le  plus  ancien  est  un  catéchisme 
qui  date  du  miheu  du  seizième  siècle. 

Le  lithuanien  appartient  à  la  branche  slave  des  langues  indo-européeniiesi. 
Max  Millier,  qui  désigne  cette  classe  de  langues  sous  le  nom  de  clas2>c  w indique, 
iait  entrer  le  Hthuanien  dans  le  rameau  lettSy  lequel  comprend  le  lette  propre- 
ment dit,  parlé  dans  la  Courlande  et  la  Livonie,  le  borussien,  ou  ancien  prussien^ 
qui  a  disparu  au  dix-septième  siècle,  étouffé  par  les  langues  germani({ues,  et  le 
lithuanien.  Ce  dernier  est  parlé  non-seulement  dans  les  provinces  russes  occiden- 
tales de  Kowno  et  de  Vilna,  oîi  on  estime  que,  sous  la  forme  d'un  dialecte 
moderne  sensiblement  diiïorent  du  catéchisme  de  1547,  il  est  encore  la  langue 
habituelle  d'environ  1 1 ,000,000  d'«^mes,  mais  encore  dans  certaines  parties  de  la 
Prusse  ducale  (provinces  de  Kœnigsberg  et  de  Gubinnen,  par  200,000  personnes 
à  peu  près.  La  langue  lithuanienne  a  été  étudiée  soigneusement  par  le  savant 
philologue  Schleicher  que  la  science  vient  de  perdre. 

G.    LlÉTARD. 

Bibliographie.  —  Schleicher  (A.^.  Ilandbuch  der  litauiscfien  Sprache.  2  vol.  in-8»  :  —  T.  I, 
LUauische  Grammatik.  Prague,  1856.  —  T.  H,  Litauischcs  hcsebuch  und  Glossar.  Prague, 
1857.  G.  L. 

JUTWMVH.     Mémo  mot  que  Lacniti^.  (V'oy.  Orseille  et  Toursesol.) 

UT8EA  (J.).  Genre  de  plantes,' de  la  famille  des  Lauracécs,  dont  les  fleurs 
dioiques  ont  six  étamiui^s  quadriloculaires  et  introrses,  et  dont  les  styles  fdiformes 
sont  terminés  par  une  dilatation  discoïde  et  stigmatifère.  Leur  fruit  est  entouré 
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à  sa  base  d'une  dilatation  du  réceptable  ou  du  pédoncule.  Ce  sont  des  arbres  aro- 
matiques de  l'Asie  et  de  l'Australie.  Le  L.  glauca  Kees  est  le  Campkora  gloMca 
Don  ;  il  produit  une  huile  camphrée  très-odorante.  Le  L.  Myrrha  Nées  et  le  Launu 
Myrrha  Loua.,  ou  Arbre  à  Myrrhe  de  la  Cochinchine,  dont  le  suc  résineux  s'em- 
ploie comme  anthelminthique,  excitant,  emménagogue.  A  Java,  il  y  a  un  UUea  qui 
donne  une  sorte  de  dre.  Blum  l'a  nommé  L.  Sebifera.  Les  L.  Thimbergi  Sin. 
et  monopetala  Roxb.  sont  des  TETRAinrHERA.  {Yoy.  ce  mot.)  Le  L.  Zeylanka  J. 
est  le  Cannellier-Tambour.  H.  Bu. 

Juss.,  in  Dict.  den  se.  nat,y  XXVII,  79  (part.)-  —  N«s,  Syst.  îjaunn,,  6il.  —  Yxbl.,  Gok,, 
n.  2066.  —  Meissw.,  in  DC.  Prodrom.,  XV,  sect.  I,  220.  —  Gu».,  Drog.  simpL,  éd,  4,11, 
374.  —  UosETTH.,  Synops.  plant.,  diaphor.,  236. 

UTTORI!VE  (Littoralis,  qui  vit  sur  le  rivage).  Genre  de  mollusques  gasté- 
ropodes univalves,  établi  par  de  Férussac  aux  dépens  des  Paludines.  Ces  mollus- 
qiies  ont  une  coquille  ovale  et  un  peu  globuleuse,  à  spire  ne  dépassant  pas  la  km- 
gueur  du  dernier  tour;  louverture  est  généralement  semi-lunaire.  L'animal  nunpe 
au  moyen  d'un  pied  ovalaire,  arrondi,  court,  entièrement  caché  par  sa  coquille: 
en  avant  est  une  grosse  tête,  ridée  en  travers,  fendue  dans  toute  sa  longueur  par 
la  bouche  ;  à  Textrémité  postérieure  du  pied,  on  trouve  un  opercule  corné,  arec 
une  faible  spire  et  pouvant  boucher  la  coquille.  La  cavité  cervicale  de  l'aniiml 
présente  en  avant  adroite  Tanuset  les  organes  génitaux,  et,  à  gauche,  un  organe 
branchial  assez  développé. 

Les  littorines  s*éloignent  des  Trochis  et  des  Turbo  et  sont  voisines  des  Palu- 
dines, des  Scalaires  et  des  Turritelles  d'après  Deshayes.  Ces  mollusques  marins, 
communs  sur  nos  c^tes,  vivent  attachés  aux  rochers  près  du  niveau  de  la  mer  et 
reçoivent  l*eau  des  marées  ainsi  que  celle  des  pluies.  Les  habitants  du  littoral  les 
mangent  après  les  avoir  fait  bouillir  dans  IVau  salée.  (Voy,  Mollusques.) 

A.  Laboulbè:«e. 

LITTRK  (Alexis).  Un  des  anatomistes  les  plus  nicritants  de  la  France,  ne  i 
Cordes  (Tarn-ct-iiaronne),  le  21  juillet  1658,  mort  à  Paris  le  4  février  172(5,  et 
enterré  à  Saint-Merri.  Il  fut  successivement  professeur  libre  d*anatomie  pembnt 
({uinze  ans  à  Paris,  licencié  en  médecine  (2  août  1690),  docteur  en  rat'-decinede 
la  faculté  de  Paris  (25  janvier  4691),  membre  de  l'Académie  des  sciences  (1691)i. 
Pa^jîoimé  pour  les  recherches  anatomiques,  on  le  rit,  en  1084,  disséquera  h 
Salpètrierc  plus  de  deux  cents  c^ida\Tes,  nombre  vraiment  extraortiinaire,  à  uik' 
époque  où  il  était  si  difficile  d'obtenir  des  sujets  d'études.  On  le  vit  encore,  in- 
quiétt',  traciué  par  les  chirurgiens  et  les  médecins,  se  réfugier  dans  le  Temple,  el 
là,  |)rotégé  par  le  grand-prieur,  se  livrer  encore  à  son  étude  favorite.  Alens 
Litlrc  ii*a  laissé,  je  crois,  aucun  ouvrage,  mais  il  a  enrichi  les  recueils  de  l'Aiaci»'*- 
mie  des  sciences  d'un  grand  nombre  de  mémoires  et  observations  qu'il  est  boiidf 
rappeler  : 

I.  Observation  sur  une  cspècr  de  hernie,  in  Ibid.,  1700,  p.  500. — II.  Description  de  FitrHkrf 
de  l'homme.  U)i(l.,  p.  311.  —  III.  Observation  sur  un  fœtus  humain  momlnienr.  Ibid. 
1701,  p.  90.  —  IV.  Observations  sur  les  ovaires  et  les  trompes  ditne  femme,  ei  sur  n» 
fœtus  trouva  dans  Vun  de  ses  ovaires.  Ibid.,  4701,  p.  111.  —  V.  Observations  tut  le 
corjts  dune  femme  grosse  de  huit  mois  de  son  premier  enfant,  morte  subitement  aune 
chute.  Ibid.,  1701,  p.  294.  —  VI.  Observation  sur  deux  pierres  trouvées  dans  tes  pami»^ 
la  vessie  d'un  garçon  de  vingt  ans.  Ibid..  1702,  p.  20.  —  VII.  Observation  sur  tm  fat*s 
humain  trouvé  dans  la  trompe  gauche  de  la  matrice.  Ibid.,  1702,  p.  208.  —  YIII.  Hi^tî^ 
d*un  fœtus  huvnam  tiré,  du  ventre  de  sa  mère  par  le  fondement.  Ibid.,  1702,  p.  254.  —  H- 
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ObM^natkm  sur  une  kydropUk  particulière,  Ibid.,  1703,  p.  90.  —  I.  Observations  sur  des 
piaies  de  ventre.  Ibid.,  1705,  p.  32.  —  XI.  Observations  sur  les  reins  d'un  fœlus  de  neuf 
mois.  Ibid.,  1705,  p.  111.  —  XII.  Observations  sur  la  matrice  d'une  fille  de  deux  mois, 
Ibid.,  nos,  p.  382.  —  XIII.  Observation  sur  la  glande  pituitaire  d'un  homme.  Ibid.* 
1707,  p.  125.  —  XIY.  Observation  sar  une  hydropisiedu  péritoine,  Ibid.,  1707,  p.  502.  -1 
XV.  Sur  un  figtus  humain  monstrueux.  Ibid.,  1709,  p.  0.  —  XVI.  Observations  sur  la  go- 
norrhée.  ILid.,  1711,  p.  1799.  —  XYII.  Observation  sur  une  espèce  d'enflure  appelée  empky^ 
sème.  Ibid.,  1713,  p.  5.  —  XVIII.  Sur  thydropisie  appelée  tympamte.  Ibid.,  1713,  p.  235. 
—  XIX.  Sur  une  hernie  rare.  Ibid.,  1714,  p.  200.  —  XX.  Sur  des  vaisseaux  particuliers 
observés  dans  les  corps  morts  de  perte  de  sang,  Ibid.  1714,  p.  327.  —  XXI.  5i<r  une  diffi- 
culté d'avaler.  }bid.,  1710,  p.  185.  —  XXII.  Observation  d'un  foetus  monstrueux  qui  n'avait 
au*un  oeil.  Ibid.,  1717,  p.  285.  —  XXIII.  S'il  y  a  du  danger  de  dotmer  par  le  nez  des  bouil- 
ions,  de  la  boisson,  ou  tout  autre  liquide.  Ibid.,  1718,  p.  298.  —  XXIV.  De  la  dissolution 
ées  pierres  de  la  vessie  dans  tes  eaux  communes,  Ibid.,  1720,  p.  436.  A.  Ch. 

UVÉCHE  {Levisticum  Koch).  Genre  de  la  famille  des  Ombellifères,  établi  par 
Koch  pour  une  seule  espèce,  \c  Levisticum  officinale  (Ligusticum  levisticum  L), 
détachée  du  genre  Ligusticum  de  Toumefort  et  de  Linné.  Les  caractères  généri- 
ques sont  ainsi  indiqués  par  Koch  :  calice  à  hnibe  presque  nul  ;  pétales  orbicu- 
laires,  entiers,  portant  un  lobule  infléchi  en  dedans;  fruit  comprimé  à  section 
transversale  ovale;  méricarpes  à  5  cotes  membraneuses  ailées,  les  3  dorsales 
égales  et  rapprochées  entre  elles,  les  2  latérales  plus  distantes  et  plus  largement 
aûlées  que  les  autres  ;  une  seule  bandelette  résineuse  dans  les  vallécules  ;  invo- 
lucres  et  involucelles  polyphylles. 

l'espèce  unique  de  ce  genre,  la  Livêche  ou  Ache  des  mantagnes,  croît  dans  les 
Pyrén^s,  les  Cévennes,  les  Alpes  de  Savoie,  les  Apennins  et  la  Transylvanie.  Dans 
les  régions  plus  septentrionales,  elle  est  fréquemment  cultivée  dans  les  jardins,  et  se 
trouve  même  quelquefois  subspontanée  en  Allemagne  et  en  Suisse.  Elle  se  fait 
remarquer  par  sa  tige  épaisse  et  fistuleuse,  haute  de  4  à  5  pieds,  garnie  à  son 
sommet  de  rameaux  opposés  ou  verticillés.  Ces  rameaux  portent  des  ombelles 
de  6 — 12  rayons,  terminés  par  des  ombellules  denses,  à  fleurs  brièvement  pédî- 
cellées,  jaunes  verdàlres.  Le$  feuilles  sont  grandes,  d'un  vert  luisant,  bi  ou  triphn- 
natiséquées,  à  segments  rhomboldaux,  larges,  cunéiformes  à  la  base,  incises,  lobés 
dans  leur  moitié  supérieure. 

La  Livèche  donne  à  la  matière  médicale  ses  fruits  aromatiques  et  surtout  ses 
racines  vivaces,  qu'on  récolte  quand  la  plante  a  2  ou  5  ans  et  qui  se  vendent  en  mor- 
ceaux généralement  coupés  en  deux  dans  leur  longueur.  L'écorce  est  à  l'extérieur 
d'un  gris  brun,  profondément  marquée  de  sillons  longitudinaux,  et  çà  et  là  de 
cicatrices  irrégulières,  provenant  de  la  chute  des  rameaux  latéraux.  La  coupe 
transversale  montre  une  partie  corticale,  dont  la  largeur  égale  à  peu  près  la  moi- 
tié du  rayon  et  qui,  par  le  ramollissement  dans  l'eau,  devient  plus  épaisse  que  le 
bois.  Cette  écorce,  d'un  blanc  sale,  est  |)arcourue  dans  la  partie  intérieure  par  des 
lignes  rayonnantes  brunes,  qui  se  rapprochent  près  de  la  couche  génératrice  de 
manière  à  former  une  zone  continue  de  couleur  brunâtre  :  ces  lignes  contiennent 
un  nombre  considérable  de  vaisseaux  remphs  d'une  substance  oléo  ou  gommo- 
résineusc.  Le  corps  du  bois  est  spongieux,  formé  d'un  grand  nombre  de  faisceaux 
ligneux  jaunâtres,  ayant  l'aspect  de  feuillets  distincts,  minces,  rayonnant  vers 
l'extérieur,  anastomosés  entre  eux  vers  la  partie  médullaire.  La  racine  sèche  con- 
serve une  odeur  agréable  :  elle  a  une  saveur  aromatique  sucrée  et  en  même  temps 
un  peu  acre.  Elle  contient  de  la  résine,  une  huile  essentielle  qui  lui  donne  son  odeur 
particulière,  du  sucre,  de  la  pectine,  de  l'acide  malique  (surtout  au  moment  de  la 
floraison)  et  de  l'acide  angélique. 
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La  Livéche  est  entrée  dans  la  thérapeutique  comme  stimulante,  stomachique  et 
cmménagogue.  (Infusion  de  racine,  de  semences  et  de  feuilles,  10  à  15  grammes 
par  kilogramme  d'eau  ;  extrait,  2  à  4  grammes  ;  teinture,  2  à  6  grammes.) 

KocH.  Umbell.,  101,  fig.  41.  —  DC.  Prodr.,  IV,  165.  —  Bbrg  et  S«dt.  OffizineUctk- 
wâchse,  IV,  planche  26  d.  Pi. 

UYIDITÉS.  Taches  de  couleur  violette  plus  ou  moins  foncée.  Sur  rhomue 
vivant,  les  lividités  se  confondent  avec  les  ecchymoses,  les  eitravasations  sanguines 
{voy.  Blessures,  Contusion,  Ecchymoses)  ;  mais  on  réserve  plus  spécialement  cette 
dénomination  à  des  taches  qui  apparaissent  sur  le  cadavre  et  qui  sont  connues  eu 
anatomie  pathologique  et  en  médecine  légale  sous  le  nom  de  lividités  cadavériqvet. 
(Voy.  Cadavres.)  A.  D. 

IXAMAPA^X*!.      Voy.  HUCUNA. 

iXËiNKiiE.     Voy.  Micocoulier. 

IXO  (Eaux  MINÉRALES  de),  hypothe r maies ^  sulfurées  sadiques  faibles,  aioVea 
faibles. 

Dans  le  département  des  Pyrénées-Orientales,  dans  Tarrondissement  de  Pradcs, 
à  1  kilomètre  du  vihage  qui  leur  a  domié  son  nom,  émergent  du  granit  les  trob 
sources  de  cette  station.  Leurs  eaux  ont  les  mêmes  propriétés  physiques  et  chimi- 
ques, à  l'exception  de  leur  température  qui  varie  de  27°,5  centigrade  à  29*,1  cen- 
tigrade. La  source  principale,  dont  le  déhit  est  le  plus  abondant,  se  nomme  la/toufte 
deLlo.  L'analyse  chimique  de  ces  sources  n'est  pas  bien  connue;  Anglada  a  indiqué 
seulement  la  richesse  quantitative  du  sulfure  de  sodium,  du  sulfate  de  chaux,  du 
cldorure  de  calcium,  de  la  barégine  et  du  gaz  azote  que  ces  eaux  renferment 

Cet  auteur  ajoute  que  les  eaux  des  sources  de  Llo  ont  une  composition  élémen- 
taire à  peu  près  pareille  aux  sources  d'Esaddas  (voy.  ce  mol),  éloigné  pour- 
tant d'un  peu  plus  de  16  kilomètres. 

L'eau  de  Llo  est  euiployéc  en  boisson  ;  on  l'utilise  quelquefois  en  bains  géïk'- 
raux  ;  les  habitants  du  pays  s'en  servent  aussi  pour  le  blanchissage  de  leur  linge, 
auquel  elle  communiijue  une  extrême  blancheur.  Les  maladies  de  la  peau  vl  des 
membranes  mu(}ueuses  sont  celles  qui  sont  traitées  avec  le  plus  de  suaves  à  la 
station  de  Llo,  qui  n'occupe  certainement  pas  le  rang  qu'elle  mérite  et  qu'eik 
aura  le  jour  où  une  administration  éclairée  voudra  ex|>loiter  convenablement  >e> 
eaux  minérales.  A.  IL 

I.OBAIBES  (Artères).     Voy,  Carotide  interne  et  vertébrale  (Artères). 

LOBB  (Théophile),  médecin  anglais  né  en  1678;  il  pratiqua  à  Londres  et 
moiu'ut  en  1765.  Lobb  s'est  lait  connaître  par  des  ouvrages  justement  estimés, 
et  qui  portent  ces  titres  : 

I.  A  TrealUc  on  thc  Small-pox,  in  two  Paris London,  1751,  in-8*.  Traduit  en  friih 

çais  sous  ce  titre  :  Traité  de  la  petite  vérole,  par  Théophile  Ijobh.  Traduit  de  Sanglais  tur  k 
seconde  édition  par  M.  B.  P.  (Boyer  dePrébrandier),  docteur  en  médecine.  Paris,  1749,  in-li 
2  vol.  —  II.  National  Metlwds  of  curing  Fevers,  deduced  from  thc  Structure  of  Human  Boàjf 
Lond.,  1754,  in-8*.  —  llï.  Practical  Treatise  of  Painful  Distempers,  wiUi  some  Effeduai 
Mefhods  in  curing  Ihem.  Lond.,  1759,  in-8'.  —  IV.  A  Treatise  on  dissolvants  oftheSttAe^ 
and  curing  thc  Stonc  and  Goût  bij  Aliments.  Lond.,  1750,  in-8*.  Trad.  frang.  Paris.  I"**r 
in-1'2.  —  V.  /in  Addrcss  to  thc  FacuUij  of  Phijsic  relating  to  miss  Stephcn's  Médecine.  Lond., 
1759,  in-S".  —  VI.  Lctlcr  Ilclative  to  thc  Plague  and  the  Contagions  Distcntpers.  Uxià., 
1745,  in-4°.  —  VII.  Compcndiunt  of  Practice  of  Physik.  Lond.,  1747,  iu-8».  A.  C. 
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Ii^BBIi  (Matthieu  db).  Tout  le  monde  conuait  cette  cliamuuite  plante  de 
b  fiimille  des  Campanulacées,  appelée  Lobelia.  Plumier,  en  adoptant  ce  nom, 
a  Toulu  rendre  hommage  aux  travaux  de  Matthieu  de  Lobel,  qui  s*est  montré  en 
effet,  au  seizième  siècle,  un  botaniste  distingué,  à  une  époque  où  cette  science 
ne  reposait  guère  que  sur  les  livres  de  Dioscoride  et  de  Malthioli.  La  vie  de  Lobel 
fut  assez  agitée.  Né  à  Lille,  en  1538,  de  Jean  de  Lobcl,  jurisconsulte  distingué, 
on  le  voit  se  faire  recevoir  docteur  à  Montpellier,  voyager  ensuite  en  Allemagne, 
en  Suisse,  dans  le  nord  de  Tltalie,  pratiquer  la  médecine  à  Anvers,  à  Delil,  être 
attaché  au  prince  d^Orange,  se  rendre  ensuite  en  Angleterre,  parcourir  le  pays  en 
heriiorisateur,  être  honoré  de  Tamitié  du  roi  Jacques,  et  mourir  à  Highgate,  le 
2  mars  1616,  âgé  de  soixante-seize  ans.  Voici  les  litres  des  ouvrages  qu'il  a  lais- 
sés et  qu'on  recherche  encore  aujourd'hui. 

I.  SUrpium  adversaria  nova,  Lond.,  1570,  in-fol.,  etc.  —  II.  Planiarum  seu  stirpium 
kàâioria,  cm  annexum  est  advenariorum  volumem.  Anvers,  1576,  iii-fol.,  14H6  figures.  — 
III.  Icônes  siirpium,  $eu  planiarum  tant  exolicarum  quam  indigenarwnj  in  dua»  parUê 
tUgeêtœ,  Anvers,  1581,  in-4*,  2116  figures.  —  lY.  Baisami,  opobaUami,  carpobaUami,  ei 
xylobaUami  cum  stio  cortice  explanatio.  Lond.,  1598,  in^*.  —  V.  Stirpium  illu$iraiione$ 
plurima»  elahoranlen  inaudita»  plantas,  J.  Parhnsonii  rapsodiis  sparsim  graoalœ.  Lond., 
1655,  in-4». —  \I.  Kova  stirpium  adversaria;  auct.  Pet.  Pena  et  Matt,  de  Lobel,  1576, 
iD-foL  A.  C. 

MJ&mÈMJBR  (Lobelia  L.).  g  I.  BotaïUqve.     Genre  de  plantes,  à  corolle  gamo- 
pétale, qui  a  donné  son  nom  au  groupe  des  Lobéliacées.  Les  Lobéliacées,  consi- 
dérées  par  beaucoup  d'auteurs  comme  formant  une  famille  distincte,  sont  simple- 
ment des  Gampanulacées  à  corolle  irrégulière  et  ne  doivent  pas  plus  être  séparées 
des  Gampanulacées  que  les  Rhododendrées  des  Éricacées,  les  Qiicoracées  des  Com- 
posées, etc.  f^es  Lobélies  ont  les  fleurs  irrégulières,  hermaphrodites  et  résupinées. 
Leurréceptacle  est  concave  et  porte  dans  sa  concavité  un  gynécée  en  partie  infère,  et, 
sur  ses  bords,  un  périanthe  à  verticilles  pentamères.  Le  calice  est  gamosépale,  à 
lobes  presque  égaux.  La  corolle  est  gamopétale,  ordinairement  allongée  et  tubu- 
leuse,  irrégulière.  Son  tube  est  ordinairement  fendu  jusqu'à  la  base  du  côté  anté- 
rieur de  la  fleur.  Quant  à  son  limbe,  il  forme  deux  lèvres,  la  postérieure  composée 
de  trois  lobes,  l'antérieure,  de  deux  ;  ces  lobes  sont  valvaires  dans  la  préfloraison, 
ou  plus  ou  moins  indupliqués.  Les  étamines  sont  au  nombre  de  cinq,  alternes  avec 
les  divisions  de  la  corolle  sur  laquelle  elles  ne  s'insèrent  pas.  Portées  par  le  récep- 
tacle, elles  se  composent  chacune  d'un  ûlet  aplati  à  sa  base  et  d'une  anthère  bilo- 
culaire,  introrse,  s'ouvrant  par  deux  fentes  longitudinales,  plus  ou  moins  barbue. 
Les  anthères  sont  très-souvent  syngénèses,  c'est-à-dire  unies  entre  elles  par  leurs 
bords  en  une  sorte  de  tube  qui  entoure  le  style.  Le  gynécée  se  compose  d'un 
ovaire  en  partie  infère,  surmonté  d'un  style  dont  l'extrémité  stigmatique  est  plus 
ou  moins  bilobée  ou  déprimée  en  forme  de  sac  et  renferme  à  l'intérieur  les  pa- 
pilles stigmatiques.  L'ouverture  est  entourée  d'une  couronne  plus  ou  moins 
développée  de  poils.  L'ovaire  est  ordinairement  à  deux  loges.  Tune  antérieuro  et 
l'autre  postérieure  ;  et  chaque  loge  contient,  dans  son  angle  interne,  un  gros  pla- 
centa chargé  d'un  nombre  indéfini  d'ovules  anatropes.  Le  fruit  est  une  caj.sule 
locuhcide,  dont  la  déliiscence,  souvent  incomplète,  commence  par  la  partie  supé- 
rieure et  s*étend  souvent  dans  une  portion  variable  de  la  cloison.  Les  graines  sont 
nombreuses  et  renfei-menti  sous  leurs  téguments,  un  embryon  charnu  dont  l'axe 
est  occupé  par  un  embryon  à  cotylédons  courts.  Les  Lobélies  sont  des  herbes,  an- 
nuelles ou  vivaces,  qu'on  trouve  dans  toutes  les  régions  tropicales  et  sous-tropicales 
du  globe,  surtout  dans  l'Amérique  éqninoxiale.  Leurà  feuilles  sont  alternes,  sim- 
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pies,  sans  stipules.  Leurs  fleurs  sont  ordinairemeut  disposées  en  grappes  ou  en 
épis  ;  leur  pédicelle  se  tord  un  peu  avant  répo(]ue  de  l'épanouissement,  et  la  Km 
inférieure  de  la  corolle  devient  de  la  sorte  supérieure.  Presque  tous  les  organes 
des  Lobélies  sont  gorgés  d*un  latex  blanc  ou  jaunâtre  auquel  ces  plantes  dment 
leurs  propriétés  acres  et  vénéneuses.  Plusieurs  espèces  doivent  être  étudiées 
comme  poisons  ou  comme  médicaments. 

I.  LoBÉLiE  BRULANTE  {Lobelîa  urcHS  L.,  SpeCj  1321).  Cette  espèce  indigène 
est  une  berbe  vivace,  haute  de  2  à  5  ou  6  décimètres.  Sa  tige  est  dressée, 
anguleuse,  feuillée,  pubérulente  ou  glabrescente,  simple  ou  rameuse.  Ses  feuilles 
sont  variables  de  forme  :  les  radicales  sont  ovales-oblongues,  atténuées  inférieu- 
rement  en  pétiole,  réunies  en  rosette  lâche;  les  caulinaires  sont  ovales-lancéolées 
et  sessiles.  Toutes  sont  découpées  sur  les  bords  en  dents  inégales  et  brièvement 
pubérulcntes.  Les  fleurs,  d'un  bleu  clair  ou  légèrement  violacé,  sont  nom- 
breuses, réunies  en  une  longue  grappe  terminale.  Leur  pédicelle  est  plus  omit 
de  moitié  que  leur  tube  calicinal.  Les  bractées  dont  elles  occupent  Taisselle  sont 
linéaires,  égales  au  pédicelle  et  au  calice.  Le  tube  réceplaculaire  est  étroit,  allongé. 
Les  sépales  sont  acuminés,  linéaires  ;  ils  n'arrivent  pas  jusqu'au  milieu  de  k 
hauteur  de  la  corolle.  Celle-ci  a  un  tube  en  entonnoir,  et  cinq  lobes  lancéolés, 
aigus,  presque  égaux.  Elle  est  pubérulente,  ainsi  que  les  anthères.  Cette  espèce 
croît  dans  les  endroits  humides,  dans  les  landes  des  marais  ;  elle  est  oommme 
dans  le  centre  et  dans  l'ouest  de  la  France,  rare  dans  les  environs  de  Paris;  eOe 
fleurit  à  la  fni  de  l'été.  Sa  saveur  est  extrêmement  acre  et  brûlante  ;  et  ce  cam- 
tère  sufBrait  à  la  distinguer  de  la  Petite-Centaurée  avec  laquelle  on  dit  qu'oa  l'a 
parfois  confondue  avant  la  floraison  et  dont  le  goût  est  simplement  amer.  D'ail- 
leurs, elle  a  des  feuilles  opposées  et  non  alternes  comme  celles  du  LoMit 
nretu, 

II.  L.  SYPHILITIQUE  (L.  syphUiUca  L.,  Spec.y  1502).  Cette  espèce  est  herbacée, 
vivace.  Sa  tige  est  haute  d'un  quart  à  un  demi-mètre,  anguleuse,  velue,  ]Trincipa- 
lenient  dans  sa  portion  inférieure.  Ses  l'euillcs  sont  alternes,  sessiles,  rujiprochées, 
étalées,  irréguHèrement  lancéolées.  Ses  bords  sont  irrégulièrement  sinueux  et 
denticulés.  Les  fleurs  sont  d'un  bleu  plus  ou  moins  violacé,  solitaires  à  l'aisselk 
des  feuilles  ou  des  bractées  (jui  les  remplacent  dans  les  portions  su)>érieures.  Llles 
ont  un  court  pédoncule,  et  leur  réunion  forme  au  sommet  des  branches  une  loii^nie 
grappe  feuiUée.  Leur  réceptacle  a  la  forme  d'une  coupe  assez  profonde  dont  h 
moitié  environ  de  l'ovaire  occujkî  la  concavité,  l'autre  moitié  étant  libre.  Siir  les 
bords  de  cette  coupe  s'insère  un  calice  à  cinq  sépales  lancéolés,  très-aigus,  folii- 
formes,  ciliés,  se  prolongeant  au-dessous  de  leur  insertion  sur  le  réceptacle,  tt 
formant,  par  le  rapprochement  de  leurs  bords,  de  profondes  gouttières.  La  co- 
rolle est  allongée,  gamopétale,  tubuleuse,  un  peu  dilatée  à  la  base,  arquée  dans 
sa  |)ortion  supérieure,  invgulière,  bilabiée,  une  de  ses  lèvres  étant  formée  de  trois 
lobes,  et  l'autre,  l'inférieure,  de  deux  lobes  ;  de  plus,  elle  est  fendue  inférieure- 
ment  dans  toute  sa  longueur.  Les  étamines  sont  unies,  et  par  leurs  anthères,  et 
par  une  portion  de  leur  filet  ;  on  les  dit  symphysandres.  Elles  viennent  faire  sail- 
lie en  haut,  au-dessus  du  limbe  de  la  corolle.  Leurs  filets  sont  blanchâtres  ou  vio- 
lacés, libres  seulement  dans  leur  portion  inférieure,  là  où  ils  sont  le  j.lus  largos  <tH 
le  plus  membraneux.  Leurs  anthères  forment,  par  leur  rapprochement,  un  tube 
court,  arqué;  deux  d'entre  elles,  les  supérieures,  sont  un  peu  plus  longues  que  les 
autres  ;  elles  sont  surmontées  d'un  petit  pinceau  de  poils.  I/ovaire  est  bilocu- 
laire;  il  s'atténue  supérieurement  en  un  style  cylindrique,  glabre,  un  peu  plus  loniz 
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<pB  les  élamioes,  dans  le  tube  desquelles  il  est  longtemps  renfermé.  U  se  recourbe 
•et  se  renfle  un  peu  à  son  sommet  ;  là  il  présente  un  orÛice  bordé  de  deux  petites 
lèfresy  Tune  supérieure  et  l'autre  inférieure,  entouré  d'un  petit  cercle  de  poils 
hbnchàtres  et  soyeux.  L'orifice  donne  accès  dans  une  cavité  stigmatitàre  assez 
profonde.  Dans  chaque  loge  de  Toiaire  on  observe  sur  la  paroi  interne  un  gros 
placenta  axile,  chargé  d'un  nombre  indéfini  de  petits  ovules  anatropes.  Le  fruit 
est  une  capsule  anguleuse,  munie  à  sa  base  du  réceptacle  persistant,  et,  plus 
liaot,  des  débris  du  calice.  Elle  s'ouvre,  dans  sa  partie  supérieure,  par  deux  feutes 
verticales  qui,  non-seulement  descendent  jusqu'à  une  certaine  distance  du  sommet 
des  parois,  mais  encore  partagent  supérieurement  la  cloison  en  deux  portions  qu 
s*écartent  l'une  de  l'autre  en  laissant  entre  elles  un  large  sinus  à  concavité  su- 
périeure. La  Lobélie  syphilitique  est  originaire  de  l'Amérique  septentrionale. 
Kalm,  dit-on,  l'y  a  le  premier  observée,  dans  les  forêts  marécageuses.  Elle  croît 
depuis  la  Caroline  jusqu'au  Canada  et  aussi  dans  les  environs  de  la  Nouvelle-Or- 
léans. Le  Rapuntium  syphilitioim  de  Miller  (DicL,  n.  2)  se  rapporte  à  cette  es- 
pèce. Toutes  ses  parties  sont  excessivement  acres;  elles  contiennent  un  latex  abon- 
dant, de  couleur  jaune  pâle.  Ou  en  distingue  plusieurs  variétés  :  le  Ludcviciana^ 
dont  les  feuilles  sont  glabres  et  presque  entières,  et  le  maculata,  dont  les  feuilles, 
tachées  de  brun,  sont  finement  denticulces. 

III.  L.  gàrdimàle  (L.  cardinalis  L.,  Spec.y  1300).  Cette  espèce,  dont  toutes 
les  parties  sont  finement  pubesceutes,  a  une  tige  simple  dressée,  des  feuilles 
oblongues-lancéolées ,  atténuées  aux  deux  extrémités,  aiguës,  irrégulièrement 
dentées.  Les  fleurs  sont  disposées  en  grappes  allongées.  Les  bractées,  lancéolées, 
étroites,  sont  découpées  en  dents  en  scie  glanduleuses.  Les  inférieures  sont  plus 
longues  que  le  pédicelle  de  la  fleur  axillaire;  les  supérieures  sont  plus  courtes.  La 
ileur  a  un  calice  à  sépales  linéaires-lancéolés,  acumiaés,  plus  longs  que  le  récep- 
tacle hémisphérique  qui  les  supporte.  La  corolle,  d'un  rouge  éclatant,  est  à  peine 
plus  longue  que  les  sépales.  Les  ctamiues  sont  exsertes,  et  les  anthères  des  infé- 
rieures sont  barbues.  Cette  plante  est  le  Riqtuntium  cardinale  de  Pursh  (Prodr. 
LobeL,  26)  et  le  Fias  cardinalis  Barber ini  de  Hernandez  (3/ex.,  t.  880).  Elle 
se  trouve  dans  les  régions  méridionales  de  l'Âmcriquc  du  Nord,  depuis  la  Caro- 
line jusqu'à  la  Nouvelle-Angleterre. 

IV.  L.  E5PLJKE  (L.  inftata  L.,  Spec.,  1520).  La  tige  de  cette  espèce  se  présente 
avec  des  dimensions  très-variables,  tantôt  haute  de  2  à  4  décimètres  et  souvent 
dors  simple,  tantôt  haute  de  près  de  1  mètre,  et  alors  ramifiée.  Ses  racines  sont 
fibreuses.  Sa  tige  est  dressée,  angulaire,  couverte  de  poils.  Les  feuilles  som 
également  velues,  ovales,  découpées  en  dents  de  scie  ;  elles  n'ont  pas  la  même 
forme  sur  toute  l'étendue  de  la  tige.  Ainsi,  les  inférieures  sont  oblougues,  obtuses, 
avec  un  pétiole  court,  et  les  moyennes  sont  ovales-aiguës,  sessilcs.  Les  fleurs 
sont  réunies  en  grappes,  avec  des  pédicelles  plus  courts  que  les  bractées,  qui  sont 
iicuminées.  Le  réceptacle  est  glabre,  ovoïde.  Les  sépales  sont  subulés,  linéaires, 
presque  égaux  en  longueur  à  la  corolle,  qui  est  d'un  bleu  teinté  de  pourpre,  et 
lont  les  divisions  sont  inégales.  liCS  anthères  sont  purpurines,  unies  en  un  tube 
pourpré,  avec  des  filets  blancs.  Le  style  est  filiforme,  arqué  et  caché  par  les  an- 
thères dans  sa  portion  stigmatique.  Le  fruit  est  une  capsule  biloculairc,  turgide, 
>vale,  comprimée,  couronnée  par  le  calice  et  portant  dix  angles  saiUants.  Les 
B^raines  sont  nombreuses,  petites,  brunes.  Toute  la  plante  est  gorgée  d'un  latex 
»trémement  acre.  C'est  le  Rapuntium  inflalum  de  Miller  {DicLy  n.  5).  Elle  croit 
x>mmunément  dans  les  champs  et  sur  les  bords  des  routes,  dans  l'Amérique  du 
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Nord,  depuis  le  Canada  jusqu'à  la  Caroline  et  au  Missouri.  On  l'appelle  aux ÉUls- 
Unis  Indian  Tobacco. 

V.  Les  Lobelia  spendem  W.  (Hort.  beroL,  t.  86),  fulgens  W.  (toc.  cU., 
t.  85),  espèces  mexicaines,  voisines  du  L.  cardinalis,  servent  aux  mêmes  usages 
que  lui.  Le  L.  decurrens  Cav.  {Icon.,  VI,  13,  t.  521),  du  Chili,  est  employédans 
son  pays  natal  comme  fébrifuge.  Au  Brésil,  on  considère  comme  narcotiques, 
vénéneux,  le  L.  coccinea  W.  ;  aux  Antilles,  les  L.  cirsiifolia  Lave,  et  shieta 
Lbv.  passent  pour  avoir  les  mêmes  propriétés.  LeL.  Dortmanna  L.,  espèce  voiaoe 
du  L.  urens  et  qui  croît,  comme  lui,  en  Europe,  n'en  diffère  pas  non  plus  par 
ses  propriétés. 

Le  L.  longiflora  L.  est  un  Isotoma. 

Le  L.  Feuillœi  L.  est  un  Tupa. 

Les  L.  barbata  Cav.  et  Caoutschouc  H.  B.  K.  sont  des  Siphocampylus. 

H.  En. 

L.,  FI.  lappon.,  227;  Gen.,  n.  1006  (part.).  —  Juss.,  Gen.  plant.,  165.  —  Umi,  Wd, 
m,  581.  —  M£r.  et  Del.,  Z)ic/.,  IV,  136.  —  Guw.,  Drog.  gimpl,  éd.  4,  III,  9.—  Rk».  (4.\, 
in  ZWc/.  deiiMÎcf.  (en  30  vol.),  XVIII,  174  ;  £fem,éd.4,  II,  28.— A.  DC.,Prodr.,  \II.357. 
—  BiGEL.,  Med,  Bot.,  I,  l.  19.  —  Linol.,  FI.  med,^  403.  —  Peeiira,  Elem.  Mat.  med.,  éd. 5» 
II,  p.  Il,  8.  —  RosEifTH.,  Syn,  pi.  diaph.,  314.  —  Gazi5,  PI.  méd.  indig.f  éd.  3,  599.  — 
H.  Bx,  ap.  Patek,  Fam.  ruU.,  248. 

g  II.  Emploi  médieal.  On  emploie  principalement  la  lobélie  enflée  et  h 
lobélie  syphilitique. 

l*'  Lobélie  ENFLÉE.  Lobelia  inflata;  Indian  Tobacco  des  Anglais;  aMma- 
weedf  herbe  à  Tasthme  ;  emeiic  weed,  herbe  émétique. 

Pharmacologie.  Toutes  les  parties  de  cette  plante  possèdent  une  grande  activité, 
qui  paraît  due  principalement  à  un  alcaloïde  particulier,  la  lobélinCy  dont  il  sen 
question  plus  loin.  Les  parties  les  phis  actives  sont  les  semences  ;  viennent  ensuite 
la  racine;  puis  les  feuilles.  Ce  sont  ces  dernières  néanmoins  qui  sont  le  plus  usitées. 

Les  feuilles  de  lobélie  enllée  sont  récoltées  en  Amérique  aux  environs  de  New- 
Labanon,  au  mois  d'août,  et  mises  sous  forme  de  carrés  longs  comparables  i 
ceux  du  tabac  de  Virginie  livrés  par  la  Régie,  fortement  comprimés  et  du  poid> 
de  250  à  500  grammes.  Telles  qu'elles  arrivent  en  France,  elles  sont  d'un  vert 
jaunâtre,  mi'langées  d'une  assez  forte  proportion  de  pédoncules  d'une  odeur  légt^ 
rement  aromatique,  d'un  goût  un  peu  acre,  rappelant  celui  du  tabac.  Fumée? 
dans  une  pipe,  comme  les  emploient  les  sauvages  de  TAmérique  du  Nord,  elles  onl 
encore  une  saveur  et  une  odeur  analogues  à  celles  du  tabac,  mais  plus  douces. 

Ces  feuilles  s'emploient  :  Eu  poudre,  rarement  prescrite  ; 

En  fumigations  :  dans  une  pipe,  ou  sous  forme  de  cigarettes  ; 

Eu  infusion  :  25  à  50  centigrammes,  1  ou  2  grammes  pour  une  quantité 
d'eau  susce[»tible  do  varier,  selon  que  l'on  veut  en  faire  une  potion  ou  une  tisane; 

En  teinture  :  teinture  étbérée,  peu  usitée;  teinture  alcoolique,  lacjuelle  est  le 
mode  d'administration  le  plus  ordinaire  de  la  lobelia  inflata. 

Lapliarmacoiiée  des  États-Unis  donne  pour  formule  de  la  teinture  de  Lobélie: 
Lobelia  inflata  (feuilles),  120  grammes;  alcool  dilué,  900.  —  Si  nous  suivions 
les  prescriptions  du  codex  français,  nous  préparerions  dans  les  proportions  de 
1  partie  de  feuilles  et  5  parties  d'alcool  à  85°.  —  Mais  pour  cette  teinture  comme 
pour  d'autres  analogues  à  base  de  feuilles  ou  de  fleurs,  la  quantité  d'alcool  est 
vraiment  insuffisante,  et  je  conseille  de  préparer,  avec  les  projwrtions  de  1  àc 
feuille  et  10  d'alcool,  la  teinture  de  lobélie  enflée. 
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Il  y  aurait  lieu  de  mettre  au  nombre  des  pré|)aratioiis  officinales  de  Lobelia 
inflata  la  teinture  alcoolique  den  semences,  et  de  l'expériDientcr  comparatire- 
ment  avec  la  teinture  des  feuilles. 

Atialtse  chiiiique;  Lobkijne.  La  lobélie  enÛt^c  contient,  d'après  Procter: 
un  principe  odorant  volatil  (huile  essentielle?),  un  alcaloïde  spécial,  la  lobeline^ 
signalée  antérieurement  par  Reinsch  et  par  Colhoun;  un  acide  spécial  (déjà  re- 
oonim  par  Pereira),  l'acide  lobélique  ;  une  huile  iixe,  presque  incolore,  très-sicca- 
tive ;  une  résine  ;  de  la  gomme;  de  la  chlorophylle  ;  du  ligneux  ;  des  sels  de  chaux 
et  de  potasse  et  de  l'oxyde  de  fer. 

Procter  a  obtenu  la  lobéline  en  traitant  les  semences  arec  de  Talcool  acidulé 
au  moyen  de  l'acide  acétique,  pour  enlever  le  principe  acre  ;  la  teinture  fut  ensuite 
évaporée.  L'extrait  résultant  fut  trituré  avec  de  la  magnésie  et  de  l'eau,  et, 
après  une  agitation  répétée  pendant  quelques  heures,  la  liqueur,  tenant  la  lobé- 
line en  dissolution,  fut  filtrée  ;  celle-ci  fut  ensuite  reprise  par  l'éther,  et  la  nou- 
velle solution,  après  avoir  été  bien  décantée,  fut  abandonnée  à  l'évaporation 
spontanée.  Le  résidu,  qui  était  d'une  couleur  rouge  brunâtre  et  de  la  consistance 
du  miel,  fut  débarrassé  de  sa  matière  colorante  en  le  dissolvant  dans  l'eau  et  en 
y  ajoutant  un  petit  excès  d'acide  sulfurique,  faisant  bouillir  avec  du  charbon  ani- 
mal, et  saturant  avec  la  magnésie.  Après  filtration,  agitation  avec  l'éther  et  éva- 
poration  de  celui-ci,  le  liquide  restant  est  la  lobéline. 

WiUiam  Bastick,  de  Londres,  ignorant  sans  doute  le  procédé  de  Procter,  a 
publié,  en  décembre  1850,  un  procédé  pour  l'obtention  de  la  lobéline,  en  faisant 
macérer  |iendant  quarante-huit  heures  2  livres  de  la  plante  dans  un  gallon 
d'alcool  auquel  on  a  préalablement  ajouté  3  onces  d'acide  sulfurique  ;  il  traite 
ensuite  par  la  chaux  caustique  en  poudre,  et,  après  différents  lavages,  par  une 
solution  concentrée  de  carbonate  de  potasse.  On  traite  alors  par  l'éther,  et  l'on 
obtient  la  lobéline  comme  dans  le  procédé  de  Procter.  (Victor  Guibert,  Hist,  nat. 
et  méd.  des  nouveaux  méduiaments^  etc.,  Bruxelles,  1860.) 

La  lobéline  ressemble,  dit-on,  par  plusieurs  de  ses  propriétés,  à  l'hyoscyamine. 
Elle  en  diflrrc,  cependant,  en  ce  qu'elle  est  liquide  et  incristallisable.  Sous  ce 
rapport,  elle  se  rapproche  plutôt  de  la  nicotine,  avec  laquelle,  d'ailleurs,  elle  a 
ausM  des  analogies  d'action  pharniacodynanii(|ue.  La  lobéline  se  présente  sous 
forme  d'une  huile  visqueuse,  un  peu  jaunâtre,  plus  légère  que  l'eau,  à  réaction 
fortement  alcaline,  d'une  odeur  aromatique  qui  rappelle  celle  de  la  plante.  Elle 
est  volatile  (Procter,  Bastick),  mais  finit  par  s'altérer  en  se  volatihsant.  (Pereira.) 
Elle  est  un  fieu  soluble  dans  l'eau,  et  complètement  dans  l'alcool  et  dans  Téther, 
Les  alcalis  causti(|ues  la  décomposent.  Elle  forme  des  sels  solubles  et  cristalli- 
sables  avec  les  acides  sulfurique,  azotique,  chlorhydrique,  et  un  sel  double  mais 
incristallisable  avec  l'acide  acétique.  Le  tannin  précipite  la  lobéline  et  ses  sols.  La 
chaleur  décompose  la  lobéline  ;  mais  lorscfu'clle  est  combinée  avec  un  acide,  elle 
peut  supporter  l'ébullition  sans  être  altérée. 

La  lobéline  est  très-toxique,  dès  la  dose  de  i  à  5  centigrammes  ;  elle  hypo- 
stliénise  profondément  les  sujets  de  rexpériencc  ;  elle  dilate  la  pupille.  (Procter.) 
Historique.  La  lobélie  enflée  jouissait  depuis  longtemps  d'une  réputation 
populaire  aux  États-Unis  ;  mais  elle  y  était  surtout  connue,  et  employée  par  les 
indigènes,  pour  ses  propriétés  vomitives,  lorsque  vers  1820  le  docteur  Cutler  la 
recommanda  spécialement  contre  l'asthme,  après  en  avoir  fait  l'épreuve  avec 
succès  sur  lui-même.  Bientôt  de  nombreux  travaux,  publiés  dans  les  journaux  de 
mâlecine  des  États-Unis,  d'Angleterre  et  d'Allemagne,  confirmèrent  les  propriétés 
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anti-asthmatiques  de  cette  plante,  et  étendirent  encore  le  champ  de  ses  applica- 
tions. Elle  restait  presque  complètement  méconnue  en  France  ;  on  ne  pou?ait 
guère  citer,  à  son  sujet,  qu'une  notice  de  Bidault  de  YiUiers  {Nouvelle  bibtio- 
thèque  médicale^  t.  Y,  p.  226);  l'article  succinct  de  Hérat  et  Delens,  dans  leur 
Dictionnaire  de  matière  médicale  (tome  IV,  1832),  suivi  de  quelques  renseigne- 
ments nouveaux  dans  leur  Supplément  (1846);  une  note  de  Sigmond,  sur  les 
propriétés  des  Lobelia  inflata  etsifphilUica,  dans  le  Journal  de  chimie  médicaU 
(1835,  t.  IX,  p.  587).  Enfin,  en  1860,  le  docteur  Michéa  publia  dans  le  jounul 
YObservation  un  fait  constatant  relBcacité  de  la  lobelia  inflata  contre  raslhme; 
et  en  i  864  parut  dans  le  Bulletin  général  de  thérapeutique  le  mémoire  du  pro- 
fesseur Barrallier,  de  Toulon,  sur  les  effets  physiologiques  et  Vaction  thérapeu- 
tique de  la  lobelia  inflata,  mémoire  le  plus  important  qui  ait  été  jusqu'ici  publié 
en  France  sur  cette  question,  et  doublement  intéressant  par  les  expériences  pn^ve 
à  l'auteur,  et  par  les  renseignements  qu'il  contient  sur  les  diverses  et  récentes 
applications  du  médicament  dont  il  s'agit.  Aussi  est-ce  principalement  à  celte 
dernière  source  que  nous  puiserons  pour  la  rédaction  du  présent  article. 

ACTION  PHYSIOLOGIQUE.  Daus  Ics  expéricnces  physiologiques  instituées  sur 
l'homme  i)ar  Barrallier,  la  teinture  de  lobélie  étant  administrée  depuis  25  centi- 
grammes jusqu'à  2  grammes,  toujours  en  une  seule  dose  et  le  matin  à  jeuu  sur 
des  sujets  sains,  les  phénomènes  observés  ont  été  :  une  sensation  de  picotement 
désagréable  dans  la  bouche,  surtout  à  la  pointe  et  vers  la  base  de  la  langue  ;  une 
autre  sensation  d'àpreté,  de  sécheresse  dans  la  gorge;  plus  ou  moins  de  consirio- 
tion  dans  le  pharynx ,  allant  ])arfois  jusqu'à  la  dysphagie  ;  une  constnctioD 
thoracique  et  laryngée,  avec  gène  de  la  respiration  ;  de  l'irrégularité  dans  ks 
mouvements  du  cœur  et  du  pouls,  de  la  diminution  d;uis  le  nombre  des  puni- 
tions ;  de  l'engourdissement  cérébral,  de  la  céphalalgie,  de  la  tendance  au  som- 
meil; la  dilalation  des  pupilles. 

Ces  phononiènes,  s'accusant  d'autant  plus  que  la  dose  de  teinture  de  lolA 
avait  élo  plus  élevée,  sont  considérés  par  Barrallier  comme  spéciaux,  et  notés  pjr 
lui  comme  ayant  été  à  peu  près  constants  dans  ses  expériences  ;  en  outre,  il  a 
constaté,  en  les  jugeant  accessoires,  les  phénomènes  suivants  :  la  fatigue  niuKU- 
lairo  ;  les  troubles  des  fonctions  digostives,  tels  que  nausées,  inappéteiia\  co- 
li(jucs,  diarrhée,  ces  deux  derniers  symptômes  ayant  été  plus  rares  que  les  autres. 

Malgré  le  soin  avec  lequel  ces  expériences' ont  été  conduites,  elles  ne  uou> 
révèlent  cependant  que  d'une  manière  incomplète  l'action  du  niédicjni'iit  im 
question.  Ainsi,  par  exemple,  si,  au  lieu  d'une  dose  administrée  d'un  seul  cm[\ 
on  fractionne  les  doses,  on  obtient  des  efl'ets  moins  peilurbattnirs  que  dans  li-? 
expériences  relatées  plus  haut.  Si,  au  lieu  d'introduire  la  lobélie  dans  un  org.*- 
nisme  sîiin,  on  la  fait  intervenir  dans  le  traitement  d'une  maladie  ofi  elle  a  paru 
être  indiquée,  on  recueille  certaines  actions  modificatrices  opposées,  en  appivurt 
du  moins,  à  certains  résultats  de  l'expérinientition  physiologitiue.  Ainsi,  admi- 
nistrée, à  doses  minimes  et  fractionnées,  par  les  médecins  anglais  et  aniériiâiii^ 
contre  les  affections  catarrhales  de  la  muqueuse  bronchique,  loin  de  pro<luire  U 
dysphagie  et  la  sécheresse  de  la  gorge,  elle  excite  Texpecloration .  Prescrite  contre- 
certains  états  dyspnéiques,  au  lieu  d'exagérer  l'angoisse  respiratoire,  elle  la  di- 
minue, elle  la  supprime  même,  non  plus  en  déterminant  une  sensation  deaMi- 
striction  du  thorax,  mais  en  amenant  une  délente  duns  le  spasme  (pii  enraye  U 
respiration,  ou  en  excitant,  non  plus  une  contraction  exagérée,  mais  lejeuihir- 
mal  des  puissances  auxiliaires  de  celte  fonction. 
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Le  docteur  Noacli  (de  Leipzig)  peiise  que  la  lobclie  enflée  agit  d*une  manière 
spéciale  sur  le  système  nerveux  pneumogastrique,  et  que  par  suite  elle  exerce 
une  influence  remarquable  sur  la  membrane  muqueuse  des  bronclies.  S*il  est 
mAj  comme  Tadmet  le  professeur  Germain  Sée,  que  le  nerf  pneumogastrique 
soit  un  nerf  modérateur  de  l'impulsion  donnée  au  cœur  par  les  ganglions  car- 
diaques, et  que  tout  agent  qui  excite  ce  nerf  tend  à  diminuer  cette  impulsion, 
rirrégularité  et  le  ralentissement  circulatoire  observés  par  Barrallier,  justifîe- 
raient  jusqu'à  un  certain  point  l'opinion  de  Noach.  Hais  la  seule  spécialité  d'ac- 
tion de  la  lobélie  enflée  sur  le  nerf  pneumogastrique  ne  suffirait  pas  à  expliquer 
ses  autres  effets  physiologiques  et  surtout  ses  effets  thérapeutiques.  (îeux-ci  pro- 
viendraient plutôt,  à  mon  avis,  d'une  influence  exercée  sur  le  nerf  grand  sym- 
pathique, du  moins  lorsque  Ton  opère  avec  de  minimes  doses  de  lobélie  enflée, 
ainsi  que  semble  le  démontrer  la  contractilité  excitée  :  dans  les  tibres  lisses  des 
bronches,  pour  le  cas  des  accès  d'asthme  ;  dans  les  couches  musculaires  de  l'in- 
testin, ce  qui  peut  expliquer  les  coliques,  le  relâchement  du  ventre,  la  réduction 
d'étranglements  herniaires  ;  dans  les  plans  musculeux  de  l'utérus,  d'où  ^e  déduit 
son  opportunité  comme  agent  obstétrical  ;  enfin,  dans  les  muscles  vasculaires, 
oomme  le  prouve  son  action  mydriatique. 

A  doses  élevées,  à  doses  toxiques  surtout,  la  lobélie  enflée  envahit  incontesta- 
Uement  le  système  nerveux  cérébro-spinal  ;  de  là  des  vomissements,  des  super- 
purgations,  des  convulsions  bientôt  suivies  d'une  résolution  générale  des  forces 
avec  sueurs  profuses,  parfois  avec  des  symptômes  de  congestion  du  cerveau. 
Alors  aussi  on  peut  voir  survenir,  au  lieu  de  l'excitation  salutaire  de  la  contrac- 
tilité des  muscles,  leur  rigidité  tétanique  avec  l'angoisse  thoracique  qui  ra|)pelle 
celle  produite  par  les  strychnées. 

Et  ce  ne  sont  pas  encore  les  seuls  phénomènes  que  cette  plante  éminemment 
active  puisse  déterminer.  Ainsi  on  la  voit  encore,  d'après  Elliotson  {The  Lancet^ 
23  février  4833;  Gubler,  Comment,  thérap.  du  Codex)^  provoquer  des  étour- 
dissements,  de  la  céphalalgie,  de  la  toux,  un  fourmillement  général  sous  la  peau, 
des  douleurs  aiguës  dans  les  voies  urinaires  pendant  la  miction. 

La  lobélie  enflée  offre  donc  une  échelle  pharmacodynamique  très-développée. 
Elle  présente,  en  outre,  celte  particularité  d'avoir  de  frappantes  similitudes 
d'action  avec  d'autres  plantes  très-éloignécs  d'elle  dans  la  série  physiologique. 

Ainsi,  elle  est  vomitive  comme  l'ipécacuanha.  Elle  peut  être  maniée  de  façon, 
néanmoins,  à  ce  que  l'on  n'obtienne  que  des  effets  expectorants  ;  elle  est  suscep- 
tible aussi  d'ap|ieler  la  diaphorèse  ;  elle  a  cela  de  commun,  comme  le  fait  rcmar- 
4pier  le  professeur  Gubler  (loc.  ct(.),  avec  toutes  les  substances  émétiques  qui 
excitent  un  état  nauséeux  favorable  à  la  sécrétion  des  liquides  buccaux  et  bron- 
cliiques  ainsi  qu'à  celle  de  la  sueur.  Elle  ralentit  les  mouvements  du  cœur, 
comme  la  digitale,  comme  la  vératrine  :  action  qui  n'a  pas  encore  été  assez  re- 
marquée, mais  dont  je  crois  que  l'on  pourra  tirer  quelque  parti.  Biais  c'est  sur- 
tout avec  les  solanées  vireuses  qu'elle  offre  d'inU^ressantes  ressemblances.  Elle 
provoque  au  sommeil  comme  la  jusquiame,  et  parait  avoir  des  manières  de  cal- 
mer qui,  sous  ce  rapport,  la  rapprochent  plus  de  cette  solanée  que  de  ses  |)areillc$. 
Elle  délie  la  respiration  comme  le  datura  stramonium,  auquel  elle  peut  disputer  la 
|irécminence  dans  le  traitement  des  dyspnées.  A  l'instar  de  la  belladone,  elle  tend 
à  produire  la  sécheresse  de  la  gorge,  ladysphagie,  des  hallucinations,  la  dilatation 
pupillaire  ;  elle  excite  la  contraction  des  muscles  de  la  vie  organique,  favorise  la 
liberté  du  ventre,  l'émission  urinaire,  la  parturition.  Son  alcaloïde  a  les  carac-  . 
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tères  physiques  de  celui  du  tabac;  la  lobéliiie  a  des  propriétés  toxiques  de  bien 
peu  inférieures  à  celles  de  la  nicotine  ;  elle  donne  à  la  plante  qui  la  recèle  la 
faculté  de  remplacer  le  tabac  dans  Tusage  de  fumer,  et,  ce  qui  nous  importe 
plus,  de  lui  servir,  pour  Temploi  médical,  de  succédané  plus  doux,  moins  dan- 
gereux, avec  une  grande  analogie  dans  Teffet  thérapeutique.  Enfin,  quoique  tTec 
un  bien  moindre  degré  d  énergie,  la  lobélie  enflée  se  montre  susceptible  d*iih 
fluencer  la  moelle  épinière  à  la  manière  de  la  noix  vomique,  au  point  de  coqvuL 
ser,  de  tétaniser  mcnic  les  muscles  placés  sous  la  dépendance  des  nerfs  spinaui. 

Action  théil\peqtiqde.  Les  indigènes  du  nord  de  TÂmérique  emploiait  la 
Lobélie  enflée  comme  émétique.  En  France,  Bidault  de  Villiers  la  proposa  à  ce 
titre.  (Notice  sur  l'emploi  du  Lobelia  inflata  dans  l'asthme  et  comme  émétique, 
in  Nom,  biblioth,  méd,,  V,  226.)  Mais  elle  n'a  aucun  avantage  sur  les  aulres 
substances  vomitives,  et  elle  a  l'inconvénient  de  provoquer  des  vomissements  no- 
lents  au  milieu  d'un  état  nauséeux  persistant  et  très-pénible,  suivis  quelquefois 
de  purgation,  de  sueurs  copieuses,  de  débililation  exLK'me.  H  n*y  a  donc  pas  lieu 
de  patronner  ce  médicament  comme  agent  de  la  médication  vomitive. 

C'est  dans  le  traitement  de  l'asthme,  et  par  extension  contre  toutes  les  dyspnées, 
quelle  qu'en  soit  la  cause,  qu'il  paraît  appelé  à  rendre  le  plus  de  services;  boh 
pas  qu'il  doive  en  être  considéré  comme  la  panacée,  mais  il  peut  réellement,  par 
son  action  spéciale  sur  les  puissances  nervo-musculaires  de  la  respiration,  rendre 
à  cette  fonction  son  libre  exercice,  ou  diminuer  au  moins  l'angoisse  résultant  de 
tout  obstacle  qui  la  compromet.  En  général,  les  médecins  qui  ont  fait  usage  de  la 
lobélie  enflée  disent  avoir  reconnu  qu'elle  réussit  particulièrement  contre  l'asthnie 
nerveux.  (Voy.  Joum,  de  chim.  et  de  pharmacie,  I,  454,  2^  série.)  Toutefois,  là 
même  où  cette  névrose  n'existe  pas  dans  sa  pureté,  se  complique  par  eiemfkôt 
catarrhe  pulmonaire  ou  de  lésion  organique  du  cœur,  la  lobélie  peut  encore  être 
utile  ,  110  fût-ce  qu'en  soulageant  monientancment.  Plusieurs  médecins  an- 
glais l'ont  donnée  contre  d'autres  maladies  des  organes  respiratoires,  les  laryn- 
gites, les  bronchites  aiguës  et  cliroiiiques,  la  coqueluche,  tant  à  litre  de  cainjaul 
qu'à  titre  d'expectorant.  IJarrallierTa  employée  contre  la  dyspnée  des  phthisiques, 
contre  celle  des  anénii([ues  et  des  chloroliques,  contre  l'oppression  qu'cprou\enl 
les  sujets  atteints  de  ciitarrhe  pulmonaire,  de  maladies  du  cœur,  de  pneumonie, 
de  plem'csie  ;  et  dans  ces  divers  cas  il  a  presque  constamment  vu  les  symptômes 
dyspnéiques  s'amender. 

\in  dehors  du  cercle  tracé  par  les  dyspnées,  et  qui  laisse  déjà  un  champ  issîi 
large  aux  applications  de  la  lobélie,  la  thérapeutique  n'a  pas  encore  acquis  lio 
preuves  sulKîsantes  de  son  utilité  dans  d'autres  maladies. 

Amsi  on  l'a  proposée  contre  les  maladies  convulsives,  telles  que  la  choréc,  it 
tétanos. 

Le  docteur  Eberle  a  administré  une  fois,  avec  succès,  une  forte  décoction  de 
cette  plante,  en  lavement,  dans  un  cas  de  hernie  étranglée. 

Aux  Etats-Unis,  le  docteur  Livezey  a  popularisé  l'emploi  de  l'infusion,  en  inja- 
lions,  contre  la  rigidité  du  col  utérin  pendant  le  travail  de  l'accouchement  ;  dt- 
nombreux  faits  en  faveur  de  l'eflicacité  de  cette  méthode  ont  été  relatés  dans 
les  journaux  américains.  Antérieurement,  on  l'y  avait  recommandé  contre  h 
leucorrhée. 

On  a  aussi,  en  Allemagne  et  en  Angleterre,  employé  l'infusion  de  lobélie,  eu 
fomentations,  dans  le  traitement  des  plaies  douloureuses. 

En  somme,  il  s'agit  ici  d'un  médicament  sérieux,  trop  peu  expérimente  djus 


LOBËLIE  (emploi  médical).  749 

notre  pays,  et  qui  demande  une  étude  complète.  Je  m'en  suis  servi  plusieurs  fois 
et  j'ai  toujours  eu  à  me  louer,  plus  ou  moins,  de  ses  propriétés  antidyspnéiqucs. 
Malheureusement,  je  n'ai  eu  à  ma  disposition  que  la  teinture  alcoolique  des  feuilles 
et  je  crois  que,  avec  celle  des  semences,  on  arriverait  à  des  résultats  plus  éner- 
giques et  plus  constants.  Je  crois  même  qu'il  faudrait  varier  davantage  les  for- 
mules et  les  expériences,  préparer  et  employer  comparativement  poudre,  infusion, 
décoction,  extrait,  et  cela  tant  à  l'extérieur  qu'à  l'intérieur. 

Un  jour  peut-être,  la  mode  ou  quelque  si>Àïulation  y  aidant,  la  feuille  de  lobélie 
pourrait  bien  être  accueillie  par  les  fumeurs  et  lutter  contre  la  vogue  actuelle  du 
tabac.  Alors  surgirait  une  question  d*hygiène  dont  la  solution  n'aurait  d'intérêt, 
quant  à  présent,  que  pour  quelques  tribus  sauvages  de  l'Amérique  du  Nord,  à 
savoir,  si  rusa,s[e  de  la  lobélie  est  plus  ou  moins  dommageable  pour  la  santé  que 
celui  de  la  nicotiane. 

Les  doses  et  modes  d'administration  sont  si  mal  déterminés  qu'ils  ne  doivent 
être  indiqués  ici  que  sous  toutes  réserves. 

Ia  poudre  se  donne,  comme  e!C|)ectorant,  à  la  dose  de  5  à  20  centigrammes; 
comme  émétique  à  la  dose  de  50  centigrammes  à  3  grammes. 

Vinfusion  ou  la  décoction  se  feraient  sur  2  à  4  grammes  de  feuilles  pour 
obtenir  des  vomissements,  à  doses  moindres  si  l'on  voulait  les  éviter  ;  à  doses 
supérieures  pour  l'emploi  externe. 

La  teinture  alcoolique  des  feuilles  au  dixième  se  donnera  progressivement  de 
50  centigrammes  à  2  grammes,  terme  moyen  i  gramme,  par  doses  fractionnées, 
pour  vingt-quatre  heures;  au  delà  il  peut  survenir  des  accidents,  en  présence 
desquels  on  diminuera  la  d'.se,  ou  bien  on  la  suspendra. 

On  peut  enfin  faire  fumer  les  feuilles  de  lobélie  enflée,  dans  une  pipe  ou  en 
cigarettes,  comme  celles  de  datura,  de  lielladone,  de  nicotiane;  ce  dernier  mode 
d'emploi  ne  paraît  pas  avoir  été  essayé  dans  la  thérapeutique  de  Tastlime,  et  il 
mérite  de  l'être  ;  on  peut  y  recourir,  du  reste,  en  même  temps  qu'à  l'administra- 
tion interne  de  la  teinture  de  LobéliCy  préparation  la  plus  usitée  jusqu'à  présent. 
2*  Lobélie  stphilitiqce  ou  autistphilitique,  Lobelia  syphilitica.  Pharmaco- 
logie. Partie  usitée,  la  racine.  Celle-ci  est  d'une  saveur  d'abord  suciée,  puis  acre 
et  nauséeuse  ijersistante^Les  racines  sèches  provenant  du  Nord-Amérique  sont 
grosses  comme  le  petit  doigt,  d'un  gris  cendré,  striées  longitudinalement  ;  la 
cassure  en  est  jaune,  comme  feuilletée,  offrant  beaucoup  de  cavités  rayonnantes. 
(Mérat  et  Delens.) 

Boissel,  qui  a  analysé  cette  plante,  y  a  trouvé  :  une  matière  grasse,  de  consis- 
tance butyreuse;  une  matière  sucrée;  du  mucilage;  du  malate  acide  de  cliaux  et 
du  malate  de  potasse  ;  des  traces  d'une  matière  amère  très-fugace  ;  quelques  sels 
inertes  et  du  ligneux.  {Journal  de  pharmacie^  t.  X,  p.  625,  1824.) 

La  racine  de  Lobelia  syphilitica,  importée  autreiois  de  l'Amérique  septentrio- 
nale (on  parait  avoir  peu  utilisé  celle  de  la  plante  que  l'on  a  acclimatée  dans  nos 
jardins  d'Europe  :  aurait-elle  moins  de  vertus?)  s'employait  |)articulièrenient  en 
décoction;  on  en  faisait  aussi  parfois  une  teinture  alcoolique  et  un  extrait. 

Emploi  médical.  Les  indigènes  dxi  Canada,  dès  avant  leurs  relations  avec  les 
Européens,  considéraient  et  appliquaient  cette  plante  comme  un  spécifique  anti- 
vénérien.  Selon  les  uns,  Johnson,  médecin  anglais  qui  vi>'ait  au  milieu  d'eux, 
surprit  ou  acquit  ce  secret  et  le  transmit  au  voyageur  suédois  Kalm  ;  selon 
d'autres,  la  révélation  en  fut  faite,  par  un  rieux  clief  de  sauvages,  à  Kalm.  Tou- 
jours est-il  que  c'est  ce  dernier  qui  donna  la  première  publicité  à  ce  remède  anti- 
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syphilitique  dont  il  crut  pouvoir  certifier  Tefficacité.  (Description  d*un  spécifique 
contre  le  mal  vénérien,  in  Mém.  de  l'Âcad.  de  Stockholm,  XII,  1750,  traduit  du 
suédois  et  inséré  dans  Tancien  Journal  de  médecine^  t.  XII,  p.  i  74.)  D^autres  voya- 
geurs vinrent  hientôt  confirmer  ses  éloges.  La  racine  canadienne  était  déclarée 
suscepti})le  de  guérir  aussi  hien,  sinon  mieux  que  le  mercure,  et  même  encore 
plus  rapidement,  tous  les  symptômes  de  la  syphilis.  Le  traitement  consistait  en 
une  décoction  qui  se  huvait  largement,  en  même  temps  qu*on  l'opposait  locakment 
à  toutes  les  manifestations  extérieures  du  mal. 

La  racine  de  Lobelia  syphiliUca^  à  faibles  doses,  agit  conune  diurétique,  à 
hautes  doses  comme  éméto-calhartique  ;  on  lui  attribuait  aussi  des  propriétés 
sudorifiques.  Peut-ôtre  la  purgation  qui  survenait  sous  l'influence  de  son  onploi, 
dans  la  méthode  canadienne,  contribuait-elle  à  une  sorte  de  dépuration  dont  béné- 
ficiait la  dialhèse  syphilitique.  Néanmoins,  malgré  l'appui  donné  à  cette  nouîeDe 
médication  vers  le  milieu  du  dix-huitième  siècle,  par  Kalm  et  Linné  en  Suède, 
Havermann  en  Allemagne,  Dupau  en  France  (Journal  de  Paris,  i780),  elle  ne 
put  prévaloir  contre  l'usage  des  mercuriaux  et  finit  par  être  complètement  mise 
de  côté.  Desbois  de  Rochefort  dit  l'avoir  vu  essayer  sans  beaucoup  de  succès.  (Mat. 
méd.,  t.  H.)  Tout  au  plus  serait-il  admissible,  et  quelques  anciens  praticiens  en 
avaient  ainsi  jugé,  que  la  rac'me  de  ld[)élie  fût  utile  à  titre  d'adjuvant  dans  les 
traitements  antisyphilitiques,  à  l'instar  de  la  salsepareille,  et  susceptible  de  senir 
de  succédanée  à  ceUe-d. 

La  racine  de  lobéUe  syphihtique  se  prescrivait  depuis  15  jusqu'à  30  grammes 
par  jour,  en  décoction,  pour  1  ou  2  litres  d'eau  ;  l'extrait  de  cette  racine,  à  b 
dose  de  iO  à  20  centigrammes  ])ar  jour. 

3^  La  LofiéLiE  brolamte,  Lobelia  urens,  ainsi  nommée  parce  que  le  suckileui, 
acre  et  caustique,  commun  à  toutes  les  lobéUcs,  est  dans  celle-ci  plus  abondant 
et  phis  actif  encore  que  dans  les  autres,  a  été,  par  suite  de  cette  activité  même, 
essayée  dans  la  médecine  populaire  de  nos  contrées  contre  les  fièvres  o[m- 
niàtres.  (Bonté,  ancien  Journal  de  médecine^  t.  XIV,  p.  550.)  Mais  si  {arfui> 
les  fièvres  ont  guéri,  plus  souvent  sont  survenus  de  graves  accidents  gastro-intes- 
tinaux. 

Bodard  [Cours  de  botanique  comparée^  Paris,  iSlO,  t.  II,  p.  144)  Ta  conseillée 
comme  succédanée  du  gaïac  et  de  l'espèce  précédente,  L.  syphiliiica^  dans  L- 
traitement  de  la  syphilis  ;  pcut-éire  en  effet  son  énergie  supérieure  la  rendrait-elle 
plus  utile  dans  cette  maladie  ;  mais,  même  eu  la  dosant  avec  plus  de  résenre, 
peut-être  aussi  courrait-on  plutôt  le  risque  d'accidents  sans  profit,  que  la  chance 
d'avantages  réels. 

C'est  le  suc  laiteux  de  la  lobelia  nrens  que  Bodard  conseillait  en  pareil  câs. 
depuis  demi-grain  jusqu'à  un  grain  de  ce  suc,  tempéré  avec  quelque  substancr 
acide  ou  mucilagineuse,  en  augmentant  peu  à  peu  suivant  l'effet. 

Quelque  oubliées  que  soient  aujourd'hui  les  deux  plantes  dont  il  vient  d'être 
question  (L.  syphilitica  et  L.  urens),  il  pourrait  être  avantageux  de  les  eipéri- 
meuter,  ne  fût-ce  qu'en  désespoir  de  cause,  contre  certaines  dermatoses  in\t'térées, 
notamment  les  sypliilides,  qui  ont  résisté  aux  préparations  de  salsepareille,  ani>i 
bien  qu'aux  autres  altérants  ou  dépuratifs,  tant  végétaux  que  minéraux.  i\ou> 
dédaignons  peut-être  trop  aujourd'hui,  pour  des  substances  minérales  trcs-actives 
et  fort  recommandables  sans  doute,  des  plantes  non  moins  actives  qu'ont  su  uti- 
liser nos  prédécesseurs. 

Toxicologie.     Les  lobélies  sont  plus  ou  moins  toxiques.  Leur  suc,  acre  et 
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corrosif,  agit  localement  comme  poison  irritant  ;  l'absorption  de  ses  principes  et 
de  ceux  des  autres  parties  de  la  plante  produit  des  |>hénomènes  généraux,  plus 
graves  encore,  et  dont  les  principaux  caractères  ont  été  indiqués  en  parlant  de 
Vaction  physiologique  {voy,  plus  haut)  de  la  lobélie  enflée. 

Si  un  cas  d'intoxication  de  cette  nature  se  produisait,  spécialement  par  la  lobélie 
enflée,  il  faudrait  recourir  d*abord  au  tannin  ou  à  une  préparation  tannifère,  afin 
de  tâcher  de  précipiter  et  d'amener  à  Tétat  de  combinaison  insoluble  la  lobélinc 
dans  Testomac,  puis  faire  vomir. 

Si  les  symptômes  de  Tintoxication  avaient  pris  leur  cours,  on  leur  opposerait 
les  moyens  ordinairement  mis  en  usage  contre  les  accidents  déterminés  par  les 
Solanées,  en  se  guidant  par  ailleurs,  et  comme  dans  tout  empoisonnement,  d*après 
la  nature  des  symptômes  et  Tétat  du  malade.  L'analogie  d'action  de  la  lobélie  avec 
le  tabac  autoriserait  à  employer  le  café,  lequel  est,  dans  une  certaine  mesure,  an- 
tagoniste du  tabac.  Mais  une  analogie  d'action  non  moins  marquée  avec  la  bella- 
done justifierait  l'essai  de  l'opium,  antagoniste  si  remarquable  de  la  belladone; 
il  y  aurait,  en  pareil  cas,  une  intéressante  expérience  à  instituer.  S'il  survenait 
enfin  des  phénomènes  convulsifs  et  tétaniques,  nous  conseillerions,  ainsi  que  contre 
le  strychnisme,  les  inhalations,  soit  de  chloroforme,  soit  d'éther,  et  l'éther  h  hautes 
doses  en  potion. 

Dans  k's  expertises  médico-légales,  il  nous  semble  que  l'on  pourrait  se  compor- 
ter, pour  la  recherche  de  la  iobéline,  comme  pour  celle  de  la  nicotine  dans  les  cas 
d'empoisonnement  par  cet  alcaloïde  ou  par  le  tabac.  {Voy.  ces  mots.) 

D.  DE  Satigiiac. 

liOBËLI^E.  Extrait  de  la  lobélia  inflata;  oléagineuse;  très-soluble  dans 
l'eau,  l'alcool  et  l'éther;  en  partie  volatile.  (Voy.  Lobélie.)  A.  D. 

IjOBBRA  (Luiz)  ou  Llobbra  de  Avila.  Se  trouve  mentionné  par  plusieurs 
historiens  et  bibliographes  sous  ce  nom  de  Avila,  qui  est  celui  d'une  localité  de 
la  Castille  vieille,  où  il  vint  au  monde  vers  la  fin  du  quinzième  siècle.  On  croit 
qu'il  fit  ses  études  médicales  en  France,  et,  ici,  Morejon,  l'historien  delà  miUecine 
en  Espagne,  commet  une  singulière  méprise.  Au  commencement  d'un  livre  sur 
Tanatomie,  Lobera  a  placé  en  note  marginale,  autour  du  texte  espagnol,  pres- 
que tout  le  chapitre  écrit  en  latin  sur  cette  science  par  Guy  de  Chauliac,  et  dans 
lequel  le  chirurgien  Je  Montpellier  parle  de  son  maître  Bertruccius  (voy.  Ber- 
TRUCcio).  Morejon,  qui  ne  s'est  pas  aperçu  de  cette  addition,  la  rapporte  à 
Lobera  et  se  demande  sérieusement  quel  peut  être  ce  Bertruccius?...  Quoi 
qu'il  en  soit,  de  retour  en  Espagne,  Lobera  se  livra  pendant  quelque  temps  à  la 
pratique  de  son  art,  à  Ariza;  mais  bientôt,  appuyé  par  le  crédit  de  don  Juan  de 
Palafox,  il  prit  du  service  dans  les  armées  de  Charles-Quint,  dont  il  parvint  à  cap- 
tiver la  confiance  et  dont  il  devint  le  premier  médecin.  11  suivit  ce  prince  dans  ses 
campagnes  et  dans  ses  voyages  en  Europe  et  même  en  Afrique,  et  rassembla  de 
nombreuses  observations.  Voulant  reconnaître  l'accueil  bienveillant  que  lui  avaient 
fait  les  grands  personnages  qui  entouraient  l'empereur,  il  écririt  un  Traité  des 
maladies  des  gens  de  cour  ;  il  les  rap|>orte  à  quatre  principales  qui  sont  :  le  ca- 
tarrhe, la  goutte,  la  pierre  et...  la  maladie  vénérienne,  désignée  sous  le  nom  de 
hitbons.  Cette  dernière  partie  est  fort  intéressante;  outre  les  bubons,  dont  il  fait, 
Tun  des  premiers,  un  des  symptômes  de  la  syphilis,  il  s'occu[)e  des  abcès  du 
périoste  avec  carie  de  l'os  ;  insiste  beaucoup  sur  l'usage  des  frictions  mercu- 
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rielles  à  Tintcrvalle  de  deux  jours,  sur  l'utilité  du  gaïac,  etc.  Lobera  a  écrit  sur 
le  régime,  sous  le  titre  assez  original  de  Banquet  de  cavaliers.  On  ignore  l'époque 
de  sa  mort. 

II  a  laisse  les  ouvrages  suivants  : 

I.  Bemedioê  de  cuerpos  humanos,  yêifva  de  etperiencia»^  y  otras  coêoê  utiUsgimas.  Ali-^jh 
de  Uenarës,  1542,  in-foi.  (C'est  dans  le  livre.!,  qui  traite  de  ranatomie,  que  se  trouve  Tin- 
tercalation  du  chapitre  de  Guy  de  Chauliac.)  —  IL  Vergel  de  Sanidad,  que  per  oiro  nombre 
se  llamava^  Banqueté  de  CabaltcroSf  etc.  Âlcala,  1542,  in-fol.  —  III.  De  jteMencia  IJhru 
del  regimicnto  preservativo  y  curativo,  etc.  A  la  suite  du  précédent,  sans  lien  ni  date  pro- 
bablement à  Alcala,  1542),  in-fol.  —  IV.  Libro  de  las  cuairo  infermedades  cortesoMUu  ifue 
son  :  Catarro;  gota  arteiica,  sciatica;  niai  de  Piedra;  y  mal  de  buttas.  Toledo,  1544,  in-iol. 
Trad.  ital.  par  P.  Lauro.  Venezia,  1558,  in-8*.  —  V.  Ijbro  de  esperiencias  de  medicinn,  if 
muy  agrohado  por  sus  efectos.  Toledo,  1544,  in-fol.  —  Vf.  JÀln-o de  regùnienio  de  la  sahd, 
y  de  la  eslerilidad  de  las  hombres  y  Meyeres.  VaUadolid,  1551,  in-fol.  E.  Bsi». 

EOBEfi^  (Edm.  Yikc.  GuLDE!«iER  voii).  Naquit  à  Pilsen  (Bolième)  en  i7fM,  et 
prit  le  bonnet  de  docteur  à  Prague  en  1785.  Après  avoir  longtemps  praliqué 
à  Vienne  où  il  avait  le  titre  de  médecin  pensionné,  il  devint  ensuite  proto-mé- 
decin de  la  Basse-Autriche,  et  mourut  le  30  mars  i827.  Lobes  était  un  observa- 
teur distingué  ;  on  lui  doit  un  important  travail  sur  la  gale,  dont  il  avait  recueilli 
les  éléments  à  Prague,  dans  la  maison  de  force  de  cette  ville. 

ï.  Poxifiones  medicœ,  Prap,  1783.  —  II.  Beobachtungen  ûber  die  KHilze,  gesamineltiM 
dem  Arbeilshause  su  Prag,  Ibid.,  I'î91,  in-8*,  et  ibid.,  1795,  in-8*.  —  lli.  Sammimngder 
Sanitàts-Verordnungen  fur  das  Herzogthum  Oesterreich,  e/c,  enlhaltend  die  Verordnuugu 
vom  JahreiSOT  bis  Ende  d.  Jahrcs  1824.  Wien,  1824-1825,  in-8%  pi.  1.  E.  Bcu. 

LOBSTEIN  (Les).  Famille  de  savants  qui  a  doimé  à  Strasbourg  deux  de  ses 
plus  grandes  illustrations. 

LobMtein  (.Iean-Frkdéric).  Naquit  le  7)0  mars  1756  à  Lanij>ertheim,  jiri'^  \'. 
Strasbourg.  Après  de  solides  études  médicales  dans  cette  deruièrc  ville,  et  <|iii 
eurent  surtout  ranatomie  pour  objet,  il  prit  le  bonnet  de  docteur  en  1 7i>0,  et  fit 
(juclqucs  voyages  scienti(i(jues  en  France  et  en  Hollande.  Étant  revenu  à  Strasbouir, 
il  commença  des  cours  d'anatomie  et  avec  un  succès  tel,  qu'en  1764  il  l'ut  nomim; 
démonstrateur  public;  quelques  aimées  après  il  passe  professeur  e\ti*aonlin.ure 
d'anatomic,  en  même  temps  ([ue  la  mort  d'Eisemann  le  mettait  eu  j>osses>ion  do 
la  chaire  de  chirurgie.  Ces  diverses  fonctions  et  la  prati([ue  civile  occupèrent  tou5 
ses  instants  jusqu'à  sa  mort,  arrivée  en  1784;  il  n'avait  alors  que  quaranliî-liail 
ans. 

Lohstein  était  réputé  pour  son  habileté  comme  chirurgien,  il  avait  Niirt*.iUl 
conquis  une  grande  renommée  pour  ces  opérations  de  la  taille  et  de  la  catarailt, 
que  les  chirurgiens  du  moyen  âge  abandonnaient  aux  opérateui*s  anibulanlv 
Malgré  la  roideur  de  son  caractère,  l'estime  dont  il  jouissait  était  tellement  jiro- 
fondeque,  par  deux  fois,  il  fut  désigné  pour  les  lonctions  de  recteur  lie  runi\er- 
sité  de  Strasbourg,  et  que  dix  fois  il  présida  les  actes  de  la  faculté  de  médecine 
en  qualité  de  doyen. 

Absorbé  par  ses  nombreuses  occupations,  Lobstein  a  peu  écrit  par  lui-même: 
outre  les  dissertations  (pii  lui  servirent  d'actes  probatoires  et  que  nous  alli«is 
mentionner,  il  avait  composé  des  ouvrages  (Anatomicœ  institutioues,  et  Commen- 
tarii  j)hysiolo(jicï)  qui  servaient  de  base  à  ses  leçons.  .Ces  deux  ouvrajies  n'ont 
pas  été  publiés.  Mais  ses  découvertes,  ses  idées  n'ont  pas  été  j>erdues  p<)ur  cela, 
elles  ont  été  exposées  par  ses  élèves  et  se  trouvent  dans  luie  cinquaiilnine  ^ 
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thèses  soutenues  sous  sa  présidence.  Des  dissertations  composées  par  lui  la  pre- 
mière est  intitulée  :  De  probatissima  extrahendi  calculum  metiiùdo.  Argen- 
torati,  1759,  in-4'*;  et  l'autre,  De  nervo  spinaliadpar  vagum  accessorio^  ibid., 
1760,  in-4*';  réimprimée  dans  le  Thésaurus  de  Sandifort. 

WA^hmuAm  (Jea.n-Fréoéric-Dasiel).  Fils  du  précédent.  Nous  devons  en  parler, 
Uen  qu*il  n'ait  pas  fait  beaucoup  d*honneur  à  la  famille,  parce  que  ses  écrits  ont 
été  confondus  par  quelques  bibliogra plies  avec  ceux  de  son  illustre  cousin,  qui  va 
BOUS  occuper  bientôt.  Ehinicl  était  né  à  Strasbourg  en  i  777  et  fut  privé,  bien  jeune 
encore  (en  1 784)  de  Tappui  et  de  la  direction  de  son  père.  11  remplissait  déjà 
les  fonctions  de  médecin  et  d'accoucheur  adjoint  à  l'hospice  de  Strasbourg,  quand 
Q  vint  à  Paris,  au  commencement  de  ce  siècle,  pour  suivre  les  leçons  d  Alph.  Leroy 
et  de  Baudelociiuii},  et  se  faire  recevoir  docteur,  dans  ccîtemème  ville,  le  4  ven- 
démiaire an  XII;  il  était  alors  membre  de  la  Société  médicale  d'émulation.  Pendant 
toute  la  durée  de  l'empire,  il  suivit  les  armées  en  qualité  de  cliirurgien  mili- 
taire et  retourna  à  Strasbourg  vers  1815.  Lu,  malgré  un  ^voir  très-réel,  une 
intelligence  incontestable  et  le  nom  (|u'il  portait,  il  ne  fit  que  végéter.  D'après 
une  note  que  je  dois  à  lobligeance  de  notre  savant  collaborateur  M.  lourdes, 
Daniel  Lobstein  s'établit  bandagiste,  maïs  son  dtfaut  d'ordre  et  ses  prodigalités  le 
conduisirent  à  la  ruine  ;  il  ût  faillite  et  se  réfugia  en  Amérique,  à  New-York,  où 
il  traîna  péniblement  son  existence  dans  un  état  voisin  de  la  misère,  jusqu'à 
répoque  de  sa  mort,  vers  1840. 

U  a  laissé  : 

L  Leçons  du  cit.  Alph.  Jjeroy  sur  les  pertes  de  sang  pendant  la  grossesse,  lors  et  à  la 
suite  de  Vaccoucfiement.  Paris,  an  IX,  in-8*.  —  II.  Dissertation  sur  la  fièvre  puerpérale. 
Thèse  de  Paris,  an  XII,  n"  03.  —  III.  Recherches  et  observations  sur  le  phospfutre.  Strasb., 
1815,  in-8*.  —  IV.  Traduction  du  Traité  de  Lœbenstcin-Lœbel  sur  V usage  et  les  effets  du 
vin.  Strasb.,  1817,  in-S^",  et  du  même  auteur,  Tableau  de  la  séméiotique  de  Vœil  à  l'usage 
deê  médecins.  Strasb.,  1818,  in-8^ 

l4»ba(eiii  (Jel\>-Georges-Curétie.>'-Fréd£qic-Marti:().     Neveu  de  Jeau-Frédcric 
et  cousin  du  précédent,  célèbre  chirurgien  et  anatomo-pathologiste,  naquit  à 
Giessen  le  8  mai  1777.  Sa  famille  étant  venue  vers  1790  habiter  Strasbourg,  il  se 
voua,  à  Tétude  de  la  médecine.  Entrahié  par  les  événements  de  cette  grande 
époque,  il  assista,  pendant  quelques  années,  conmie  chirurgien  mih taire,  aux 
premières  campagnes  sur  le  Rhin,  puis  il  revint  à  Strasbourg  où  il  se  fit  rece- 
voir docteur  en  1802  ;  il  était  déjà,  depuis  1799,  professeiu*  à  l'École  de  méde- 
cine de  cette  ville.  En  1804,  il  possédait  le  titre  de  médecin  accoucheur  adjoint 
à  l'hôpital  civil  de  Sti*asbourg,  titre  qu'il  échangeait  pour  le  grade  de  titu- 
laire en  1806.  Malgré  son  mérite  exceptionnel,  il   succomba,  en  181i,  dans  la 
compétition  de  la  chaire  de  médecine  légale,  devant  un  adversaire  que  recom- 
mandaient surtout  des  titres  antérieurs,    devant  Fodéré.  Cet  échec,  si  c'en  est 
U11,  fut  bientôt  réparé  ;  Cuvier,  juste  appréciateur  des  rares  talents  de  Lobstein, 
fit  créer  pour  lui  la  chaire  de  médecine  légale  où  il  monta  en  1819.  Deux  ans 
après,  à  cette  chair.*,  il  joignait  celle  de  pathologie  interne,  double  enseignement 
qu'il  mena  de  Iront  avec  le  nièine  zèle  et  le  même  succès.  U>bsteiii  succomba  le 
7  mars  1855,  à  peine  Age  de  cinquante-huit  ans,  aux  progrès  d'une  maladie  des 
reins  compliquée  d'accidents  diphthériques. 

Lobstein  a  donné  une  vive  impulsion  à  l'anatomie  pathologique  qu'il  envisa- 
geait d'une  manière  large  et  tout  à  fait  scienlifKjue.  Suivant  lui,  ce  n'est  pas  l'or- 
gane altéré  mor^  que  le  médecin  veut  connaître,  c'est  cet  organe  riraw^  agis- 
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saut  et  exerçant  les  fonctions  qui  lui  sont  propres.  11  fait  donc  intervenir  la 
physiologie,  c'est-à-dire  Vhistoire  de  la  vie  envisagée  dans  toutes  ses  amdiUaiu 
pour  éclairer  les  questions  qui  se  ratlachent  à  l'origine  des  maladies  organiques. 
Il  a  ainsi  réuni  l'histoire  biologique  ou  vitale  des  organes  malades  à  leur  hiâUûe 
anatomique.  La  marche  qu'il  a  suivie  est  celle  de  Bichat  :  décomposer  Torguie 
altéré  en  ses  tissus  élémentaires  ou  primitifs,  et,  pour  en  étudier  les  propriétés  li- 
tales,  se  rappelant  celles  qui  appartiennent  à  chaque  tissu,  déterminer  si  ces 
propriétés  étaient  exaltées  ou  affaiblies ,  perverties  ou  entièrement  étantes, 
liais  comme  les  propriétés  vitales,  isolées  dans  les  tissus  primitifs  se  trouveil 
pour  ainsi  dire  noyées  dans  les  propriétés  spéciales  d'organes  dont  la  structure 
est  plus  compliquée,  les  considérations  générales  sur  les  propriétés  des  tissus  pri- 
mitifs seraient  insuflisantes  pour  la  partie  raisonnée  de  l'anatomie  pathologique  et 
incapables  d'en  hâter  les  progrès.  On  n'atteindra  ce  but,  suivant  lui,  qu'en  réunis- 
sant les  observations  cliniques  les  plus  précises  aux  expériences  phjsiologiqQes 
les  mieux  constatées. 
On  a  de  Lobstein  : 

I.  Recherches  et  observations  anatomica-physiologiques  sur  la  position  des  tesHeuUsdau 
le  bas-ventre  du  fœtus  et  leur  descente  dans  le  scrotum.  In  Arch.  des  accoMckanaUs^  de 
Schweighfiuser,  t.  I,  p.  269;  1801,  et  Strasbourg,  1801,  in-8«.  —  II.  fHoOce  twrumeéutfi' 
but  ion  particulière  des  vaisseaux  du  cordon  ombilical.  Ibid.,  p.  5S0 .  —  III.  Essai  sur  la 
nutrition  du  fœtus.  Th.  de  Strasb.,  an  X,  n"  11,  in-4*,  pi.  —  IV.  Bapp.  sur  les  iramts 
exécutés  à  V amphithéâtre  d'anatomie  de  Strasbourg  pendant  le  l***  semestre  de  tam  JOl. 
Strasbourg,  1803,  in-4«;  ibid.,  1804,  in-4«.  —  V.  Nachricht  ûber  eine  Privat^EidhimimÊfi 
Anstalt.  In  Siebold,  iMcina,  t.  1,  p.  250,  1803. —  VI.  Fragment  danatomie  patholsfiqm 
de  l'organisation  de  la  matrice  dans  Vespèce  humaine.  In  Magas.  encyclop.,  an  180S,  H 
Paris  et  Strasb.,  1803,  in'-8'*.  —  VII.  Obs.  anatonUco-physiologiqites  sur  ta  cireulâiimiÊ 
sang  dans  F  enfant  qui  n'a  pas  respiré.  Ibid.,  1804.  —  VIII.  Mém.  sur  Vossifict^tim  4m 
artères.  In  Mém.  de  la  Soc.  d^agric.  et  des  se.  et  arts,  1811.  —  IX.  Blém.  sur  lanatmttt 
V importance  de  la  sueur  habituelle  des  pieds.  In  Joum.  de  Corvisart,  t.  XXXIV,  p.  Ifiî; 
1815.  — X.  Note  sur  une  espèce  particulière  d' hémorrhagie  qui  succède  quelquefois  à  TaC' 
couchcment.  Ibid,  t. XXXV.  p.  71;  1816. — XI.  Mém.  sur  la  pretnière  inspiration  de  t en feat 
nouveau-né.    Ibid.,   p.   298.  —  Xll.    ObseiTot.    d'accouchements    recueillies,    etc.  Ibid., 
t.  XXXVI,  p.  125,  219  ;  1816.  —  XIII.  Obs.  d'anat.  comparée  sur  le  phoque  à  ventre  Hase. 
Ibid.,   t.  XXXIX,  p.    20;   1817.  —  XIV.  Ann.   cliniques  d'accouchements,  de  maladies  da 
femmes,  etc.    Ibid.,  t.  XL  et  XLI,  1817.  — W.  Sur  l'inclinaison  vicieuse   du  bamnéek 
femme  considérée  comme  cause  d'accouchement  laborieux.  In  Bull,  de  la  fac.  de  mU., 
t.  II,  1817  (rapp.  de  Dubois  et  Desormeaux].  —  XVI.  Vues  générales  sur  Vanatamie  peU»- 
logique.  In  Joum.  compl.  des  se.  méd.,  t   II,   p.  3,  311  ;  1818.  — XVII.   Diitcours  sur  U 
prééminence  du  système  nerveux  dans  l'économie  animale.  Strasb.,  1821,  in-8» — XVIII.  iif 
nervi  sympathetici  humani  fabrica,  usuet  morbis,  commentatio,  etc.  Paris,  1825,  in-4*,pl.  !•• 
—  XIX.  Handbuch  der  Ilebammenkunst  zum  Gebrauche  fur  seine  Yorlesunyen,  etc.  Stras- 
bourg, 1827,   in-8».  —  XX.  Traité  d'anatomie  pathologique.  Strasb.,  1829-33,  2  vol.  in-?" 
atlas.  —  XXI.  Divers  articles  sur  quelques  points  d'anatomie  pathologique  ou  de  cliniq* 
dans  \e  Répertoire  àe\^VQ%c\iei,  V aviicle  Trisplanchnique  nerf  dans  le  Dictionnaire  des  fc. 
méd.,  etc., etc.  E.  Bca. 

LOCALISATION  MORBIDE.  On  appelle  localisation,  en  pathologie,  li 
détermination  d'accidents  en  un  point  particulier  de  l'organisme,  sons  Tinfluena 
d'un  état  morbide  antérieur  et  plus  général  ;  soit  que  cet  état  morbide  s'étawlei 
l'économie  toute  entière,  comme  dans  la  diatlièse  ;  soit  qu'il  occupe  seulement 
la  totalité  ou  une  grande  partie  de  l'organe  au  sein  duquel  se  produira  consécu- 
tivement une  lésion  circonscrite,  comme  dans  le  cas  d'une  vaste  congestion  pul- 
monaire amenant  ou  laissant  après  elle  un  point  d'hépatisation. 

Le  fait  de  la  localisation  a  servi  de  base  à  une  doctrine  qui  assigne  à  toute  nu 
ladie,  quelque  générale  qu'elle  soit,  un  point  de  départ  dans  une  altératiou  ana- 
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Comique  locale.  C'est,  comme  on  le  voit,  une  dépendance  de  la  doctrine  de  l'ana- 
tomisme.  (  Voy.  ce  mot  et  Organicishb.)  A.  D. 

MCATBIXI  (I/)Dis).  Né  à  Bergame  dans  le  Lombard-Vénitien,  à  la  fin  du 
«eizième  siècle,  célèbre  praticien  de  Milan,  ce  médecin  fut  un  partisan  enthou- 
siaste de  la  secte  chimique;  aussi  inrenta-t-il  plusieurs  remèdes  parmi  lesquels  il 
en  est  un  qui  est  resté  dans  nos  dispensaires.  On  prescrit  encore  quelquefois  au- 
jourd'hui, pour  le  pansement  de  certaines  plaies  de  mauvaise  nature,  le  baume 
de  Locaid,  composé  d'huile  d'olive,  de  cire  jaune,  de  vin  de  Malaga,  de  térében- 
thinc,  de  santal  rouge  et  de  baume  du  Pérou.  Louis  LocateUi,  qui  sauvait  si  bien 
les  autres  au  moyen  de  son  iatrochimie,  ne  put  cependant  se  préserver  de  la  peste 
-qui  l'enleva  à  Gènes,  en  i637,  à  la  fleur  de  l'âge.  On  ne  lui  connaît  que  cet  ou- 
Tnige  : 

Theatrum  Areanorum  chemiœrum,  twe  de  Arte  chemico-tnedîcd,  Tradatiu  exquUUi$$i' 
mm.  Praneor.,  1656,  »-«•.  ^C^ 

Nom  vulgaire  des  diverses  espèces  de  Limaces. 

Genre  de  Poissons,  à  chair  comestible,  de  l'ordre  des  malacopléry- 
sgiens  abdominaux  et  de  la  famille  des  Cyprinides,  établi  par  Linné,  et  adopté  par 
tous  les  ichthyologistes.  Les  Loches  ont  le  corps  allongé,  couvert  d'écaillés  très- 
petites,  et  enduit  d'une  matière  gluante;  la  tête  petite,  avec  les  yeux  rapprochés  ; 
Jes  lèvres  épaisses,  entourées  d'appendices  charnues  ou  barbillons;  des  dents 
pharyngiennes  nombreuses,  disposées  sur  une  seule  série  de  chaque  côté  ;  l'ou- 
▼erture  des  ouïes,  peu  fendue,  ouverte  seulement  jusqu'à  la  nageoire  pectorale  ; 
enfin,  une  seule  nageoire  dorsale,  la  nageoire  caudale  plus  ou  moins  arrondie  à 
Textrémité. 

D  exbte  en  France  trois  espèces  de  ce  genre  qui  habitent  exdusivCTsent  les 
eaux  douces.  Ces  poissons,  de  petite  taille,  offrent  un  fait  physiologique  très- 
remarquable,  en  ce  que  la  respiration  branchiale  parait  être  diez  eux  insuffi- 
•isante,  et  le  canal  intestinal  rempUt  la  fonction  d'un  deuxième  organe  respira- 
toire. Les  Loches  avalant  de  l'air  par  la  bouche  à  la  surface  de  l'eau,  cet  air, 
-expulsé  par  l'orifice  anal,  se  trouve  converti  en  acide  carbonique.  Ce  fait,  observé 
«ur  la  Loclie  d'ctang  par  Erman  (de  Ilerlin),  en  1808,  a  été  confirmé  par 
•G.  Bischof  et  par  de  Sicbold. 

Les  Loches,  surtout  la  Loche  d'étang,  produisent  une  sorte  de  siillement, 
•dont  la  physiologie  n'a  pas  encore  rendu  compte.  Elles  montent  à  la  surface  des 
•eaux  quand  le  temps  est  lourd  et  orageux. 

Lodie  franche  (Cobitis  barbatula  Linn.  E.  Blanchard.  Les  Poissons  des 
-eaux  douces  de  la  France,  p.  280,  fig.  52  et  53,  1866).  La  plus  commune 
en  France,  connue  sous  les  noms  vulgaires  de  Rion,  Barbette,  Barbette,  Petit- 
Baril>eau,  Franche-Barbotte,  Dormille,  Hontoile,  Montelle,  Mulette,  Moustache. 
•Corps  allongé,  arrondi,  de  8  à  10  centimètres  de  long;  tète  assez  massive,  le 
reste  du  corps  avec  des  taches  et  des  points  bruns  irréguliers,  sur  un  fond  d'un 
1>nin  jaune  clair  ;  six  barbillons,  deux  à  la  lèvre  supérieure  et  quatre  à  l'infé- 
rieure, les  deux  latéraux  plus  longs  ;  —  se  plaît  dans  les  ruisseaux  et  près  des 
«ivages  où  l'eau  est  peu  profonde  ;  très-craintive,  se  cache  au  moindre  brui(  ; 
inourriture  consistant  en  vers,  insectes  aquatiques,  petits  mollusques  ;  fraie  en 
mars  et  avril. 
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Cette  station  est  quadrupède  (ou  quadrupédalc,  si  l'oa  aime  mieux),  bipède, 
dans  certains  cas  même,  unipède.  A  Finstant  où  Tanimal  se  dispose  à  réaliser  ce 
changement  dans  son  attitude,  il  se  trouve  en  présence  d'une  force  qu^il  doit 
vaincre,  la  pesanteur.  Comme  moyens  de  lutter  contre  cette  force  et  de  lui  ùure 
équilibre,  il  a  ses  membres,  c'est-à-dire  des  leviers  (os),  diversement  disposés,  aux- 
quels sont  appliquées  des  forces  d'une  espèce  particulière  (muscles). 

L'objet  de  ce  chapitre  est  d'exposer  les  conditions  de  cette  lutte  et  commeot 
en  résulte  la  station  droite  en  équilibre. 

Voyons  d'abord  ce  qui  se  passe  du  côté  de  la  pesanteur  ou  de  la  résistance. 

5.  Du  centre  de  gravité  en  général.  Toutes  les  molécules  égales  d'un  oorps^ 
pesant  pouvant  être  considérées  comme  sollicitées  par  de  petites  forces  égales, 
parallèles  et  de  même  sens,  on  étend  aux  forces  qui  proviennent  de  la  gravité  les 
lois  qui  conviennent  aux  forces  parallèles  appliquées  a  un  assemblage  de  points 
liés  entre  eux  d'une  manière  invariable. 

La  première  de  ces  lois  consiste  en  ceci,  que  la  résultante  de  toutes  les  fora» 
parallèles  de  la  pesanteur  leur  est  pai*allèle,  c'est-à-dire  est  verticale. 

En  second  lieu,  elle  est  égale  à  leur  somme. 

On  sait  enfin  que  tout  système  de  forces  parallèles  a  un  cenlrcj  c'est-à-dire  ua 
point  unique,  par  lequel  passent  continuellement  leurs  résultantes  successives 
lorsque  l'on  incline  successivement  tout  le  groupe  de  ces  forces  dans  diverses 
positions  :  il  s'ensuit  qu'il  existe  toujours,  pour  un  corps  pesant,  un  point  unicpie 
par  lequel  passe  continuellement  la  direction  du  poids,  lorsque  l'on  tourne  $ucr 
cessivement  le  cor{)s  dans  diverses  positions  à  l'égard  du  plan  horizontal. 

Ce  point  unique,  par  lequel  passe  toujours  la  direction  du  poids,  quelle  que 
soit  la  position  du  corps  à  l'égard  du  plan  horizontal,  se  nomme  le  centre  de 
gravité. 

\,  De  Valve  ou  hase  de  sustentation.  Un  corps  pesant  n'est  eu  (.'quilibre 
vis-à-vis  de  la  gravite  ,  autrement  dit  en  repos,  qu'autant  que  la  verticale,  puis- 
sant par  son  centre  de  gravité,  rencontre  sa  surface  do  contact  avec  le  sol  ou  le 
support  horizontal  —  au  cas  où  cette  surface  est  continue,  —  ou  tombe  dans  Tiu- 
térieur  du  polygone,  sans  angles  rentrants,  qui  encadre  les  différents  points 
d'appui  du  corps,  s'ils  sont  multiples. 

On  comprend  en  effet  que,  s'il  en  était  autrement,  au  moment  même  où  le 
centre  de  gravité  cesserait  d'être  soutenu,  le  corps  basculerait  autour  du  dernier 
élément  recliligne  de  son  périmètre  de  contact  avec  le  sol  ou  le  support. 

La  surface  du  polygone,  sans  angles  rentranis,  qui  embrasse  tous  les  points 
d'appui  du  corps  sur  le  sol  ou  le  support  horizontal,  s'appelle  «  l'aire  ou  la  base 
de  sustentation.  » 

La  condition  d'équilibre  ([ui  permettra  la  station  droite  se  fonnulera  donc,  au 
point  de  vue  de  la  pesanteur,  comme  il  suit  : 

((  La  ligne  de  gravité  doit  tomber  dans  l'intérieur  de  la  base  de  sustentation.  » 

5.  Ce  quest  le  vertébré  au  point  de  vue  mécanique.  Considéré  au  point 
de  wxii>  des  forces  qui  doivent  faire  équilibre  à  l'action  de  la  gravité,  le  corps  du 
vertébré  représente  un  ensemble  de  leviers  se  fournissant  mutuellement  appui,  et 
susceptibles  de  se  déplacer  les  uns  sur  les  autres  dans  des  limites  angulaires  doancêj. 

Ces  leviers  sont  constitués  parles  os. 

Autour  de  ces  leviers  se  trouvent  disposées  les  forces  destinées  à  les  mou\oir. 
Appliquées,  dans  la  plupart  des  cas,  en  long  tout  autour  d'eux,  par  suite  du  plan 
même  de  la  construction  de  l'animal,  ces  forces  sont  généralement  insérées  à  lu* 
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qu'elles  doivent  mouToir,  sous  des  angles  très-aigus.  Cette  disposition,  très-favo- 
rable sous  le  rapport  de  l'étendue  du  mouvement  produit  ou  de  Tare  parcouru 
par  lextrémité  mobile  du  levier,  est,  au  contraire,  très-peu  avantageuse  sous  le 
rapport  du  bras  de  levier  de  la  puissance  ou  de  l'intensité  d'action  que  doit 
déployer  la  force  motrice. 

Quoi  qu'il  en  soit,  ces  leviers  et  ces  forces  sont  les  instruments  au  moyen  des- 
quels l'organisme  de\ra  faire  é«]uilibre  à  l'action  de  la  pesanteur,  la  tenir  en  échec, 
pour  réaliser  la  condition  de  statique  qui  vient  d'être  formulée,  et  celles  de  dyna- 
mique que  nous  aurons  à  étudier  à  leur  tour. 

Ces  forces  ne  sont  d'ailleurs  que  d'une  espèce. 

Oq  peut  les  envisager  comme  on  ferait  de  cordes  susceptibles  de  distension 
passive  de  la  nature  de  l'élasticité,  et  de  contraction  active  ou  faculté  de  raccour- 
cissement spontané,  déterminée  par  un  influx  nerveux  placé  sous  l'influence  de 
la  volonté,  de  l'instinct  ou  des  actions  réflexes. 

Le  levier  ou  os,  [ilacé  partout  entre  des  forces  musculaires  disposées  en  rela- 
tion mutuelle  d'antagonisme,  prend,  en  toute  circonstance,  une  situation  déter- 
minée par  le  degré  de  la  contraction  ou  du  raccourcissement  actifs  de  certains 
groupes  de  muscles  et  la  distension  passive  ou  tonicité  des  groupes  musculaires 
opposés. 

L'existence  d'un  certain  état,  dit  <  de  situation  fixe  des  muscles  t  et  dans 
lequel  la  situation  d'équilibre  des  leviers  animés  pourrait  être  produite  [lar  une 
sorte  de  répulsion  moléculaire  se  manifestant  dans  le  muscle  en  sens  contraire  de 
son  raccourcissement,  et  comme  par  une  élongation  active,  ne  repose  sur  aucun 
bit  d'observation.  C'était  là  une  simple  production  de  l'esprit  d'induction  sco- 
lastique. 

Nous  allons  faire  toucher  du  doigt  cette  vérité  en  jetant  un  coup  d'oeil  sur  les 
forces  motrices  reconnues  aujourd'hui  comme  seules  aptes  à  naître  et  à  se  mani- 
fester dans  l'organisme  rivant. 

6.  De  la  force  motrice  animale,  La  biologie  ne  nous  révèle  que  trois  états 
qui  réalisent  le  mouvement  dans  la  série  animale  :  le  mouvement  sarcodique  ou 
cellulaire,  ou  brownien  ;  le  mouvement  ribratile  ou  ciliairc  ;  le  mouvement  mus- 
culaire. 

l.es  deux  premiers,  du  domaine  exclusif  de  la  vie  de  nutrition  ou  animale,  se 
passent  dans  les  cellules  ou  à  la  surface  des  épithéliums,  et  ne  se  manifestent 
point  par  des  déplacements  ou  translations  de  l'animal,  ou  des  modifications  dans 
l'attitude  de  son  ensemble.  Nous  ne  nous  en  occuperons  donc  point  dans  cet  ar- 
ticle où  runiffue  objet  en  vue  est  la  locomotion  proprement  dite  de  ranimai. 

Celle-ci  est  sous  la  dépendance  exclusive  du  système  musculaire. 

Toute  machine  est  un  levier  ou  une  association  de  leriers.  La  machine  vivante 
offre  pour  leviers  les  os,  son  squelette;  pour  forces  motrices,  le  système  musculaire. 

Chaque  levier  ou  os,  avons-nous  dit,  se  trouve  constamment  sollicité  en  diffé- 
rents sens  par  différents  groupes  de  muscles,  et  la  direction  qu'il  aflecte  alors  est 
la  résultante  de  ces  actions  diverses. 

Ces  actions  sont  de  deux  sortes,  suKant  que  l'animal  (ou  le  levier  que  l'on 
considère)  est  an  re]>os  ou  en  mouvement. 

L'i  propriété  du  tissu  musculaire  qui  maintient  chaque  levier  dans  Téifuilibre 
de  repos  consiste  en  une  sorte  de  tension  permanente  du  tissu  ;  c'est  une  force 
de  la  nature  de  lelasticité,  mais  d'une  élasticité  vivante,  car  elle  disparait  par  la 
mort  du  sujet  ou  du  niuscle  sur  lequel  on  l'a  constatée.  On  la  met  en  évidence 
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par  la  section  du  muscle  :  on  voit  alors  les  deux  bouts  libres  de  la  corde  moscu- 
aire  s'éloigner  Tun  de  l'autre.  Elle  se  manifeste  encore  spontanément  dans  les 
paralysies  à  divers  degrés,  par  le  mouvement  qu'impriment  alors  au  levier,  sans 
intervention  de  la  volonté,  les  muscles  antagonistes  de  celui  paralysé. 

La  tonicité,  c'est  ainsi  qu'on  l'appelle,  consiste  donc  en  une  tendance  au  nc- 
courcissement,  constante,  insensible,  involontaire,  cessant  avec  la  vie  du  sujet  et 
du  tissu,  en  même  temps  que  toutes  les  propriétés  physiologiques  de  ce  tissu. 

L'état  d'équilibre  de  repos  fait  place  à  l'équilibre  de  mouvement  ou  dynamique, 
lors  de  l'intervention  de  la  seconde  propriété,  éminemment  sensible,  de  la  fibre 
musculaire  :  la  contractUité  active. 

Cette  contractilité  consiste  dans  le  raccourcissement  plus  ou  moins  marqué  de 
la  longueur  du  muscle,  avec  augmentation  correspondante  de  son  épaisseur  ;  c'est 
une  corde  qui  se  raccourcit  sous  l'influence  d'un  excitant,  comme  la  volonté, 
ou  tout  centre  d'influence  nerveuse,  comme  les  actions  réflexes  sympathiques  ou 
synergiques.  Des  excitants  physiques  sont  également  de  nature  à  la  faire  appandtre, 
l'excitation  électrique,  par  exemple,  la  chaleur,  de  petits  coups  répétés,  etc. 

En  dehors  de  ces  deux  propriétés,  actives  sous  des  formes  et  à  des  degrés  di- 
vers, le  muscle  possède  en  outre  une  certaine  élasticité  physique  que  montrera 
encore  le  tissu  privé  de  vie. 

Voilà  les  forces  dont  les  os  seront  les  leviers,  formule  de  tout  svstèmede 
mécanique. 

La  contraction  musculaire,  dans  son  mode  élémentaire,  est  un  acte  instantané, 
une  pure  secousse.  Cette  contraction  n'acquiert  l'apparence  et  les  effets  d'un  acte 
de  quelque  durée  que  par  la  fusion  de  secousses  successives  qui  disparaissent  ks 
unes  dans  les  autres,  lorsqu'il  s'en  produit  plus  d'une  trentaine  par  seotmde. 
(Marey.) 

Le  type  le  plus  élevé  de  cet  état  ne  serait  autre  chose  que  le  tétanos. 

Il  semble  r^'sulter  de  là  que  la  contractilité  ne  serait  que  la  secousse  imjHimée 
à  .a  lonicité,  pro[»riété  vitale  et  permaucnte,  par  la  cause,  volonté  ou  autre,  ain^ 
saiu  sur  l'irritabilité  musculaire. 

La  toiiicité  est  donc  la  véritable  base  de  la  mécanique  animale,  contenant  à  U 
fois  son  régulateur  et  son  principal  moteur;  sur  elle  repose  l'équilibre  perma- 
nent, stable.  Les  cflets  de  la  continuité  d'action  sur  cette  propriété  sont  peu  oi 
point  marqués.  La  fatigue  paraît  ne  suivre  directement  que  la  contractihté,  cV<t- 
à-dire  les  secousses  prolongées  et  répétées.  On  peut  observer  la  diflérence  de  o^ 
deux  états  dans  la  façon  dont  les  muscles  obéissent  à  la  volonté  ou  réagissent  conlfi 
l'électricité,  soit  après  ou  avant  un  long  exercice,  soit  après  une  série  plus  ou 
moins  longue  de  secousses  tétanifonnes  provoquées  artificiellement. 

Ces  dernières,  outre  le  sentiment  de  fatigue  et  d'accablement  qu'elles  laissent 
après  elles,  ont  en  outre  rendu  le  tissu  impropre  à  obéir,  avant  plus  ou  moins  de 
temps  de  repos,  à  de  nouvelles  excitations. 

L'absence  du  sentiment  de  fatigue  se  reconnaît  au  contraire  dans  l'absence  de 
sensation  inhérente  à  la  contraction  permanente  (tonique)  de  certains  muscles  : 
les  sphincters,  par  exemple. 

Le  mouvement,  déterminé  par  la  contraction  musculaire,  se  rattache,  ct>mn)e 
tous  les  autres  effets  de  ce  même  ordre,  à  la  loi  générale  de  l'équivalenci-  d<^ 
forces  physiques.  Les  muscles,  l'analyse  moderne  le  démontre  chaque  jour 
plus  positivement,  transforment,  au  moment  de  leur  contraction,  en  travail  mé- 
canique la  chaleur  produite  dans  les  phénomènes  de  combustion  connus  sous  le 
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nom  de  respiration  musculaire.  En  uu  mol,  le  muscle  n'est  qu'une  macliine  des- 
tinée à  couTertir  Ténergie  potentielle  (de  la  clialeur)  en  travail  mécanique.  A  ce 
point  de  vue,  la  machine  animée  ne  difiere  point  des  autres  machines,  et  a  sa 
place,  comme  organe  intermédiaire  dans  les  échanges  ou  transformations  de 
forces  c|ui  composent  le  système  du  monde. 

7.  Équilibre  en  station  des  quadrupèdes.  Quand  nous  regardons  un  qua- 
drupède debout,  dans  l'immobilité,  nous  observons  que  Taxe  de  son  tronc  est 
plus  ou  moins  horizontal, 
sa  tête  suspendue  soit  re- 
dressée, soit  pendante,  à 
l'extrémité  et  dans  le  pro- 
longement de  cet  axe,  et 
que  le  tout  repose  sur  quatre 
membres  qui  sont  tout  au- 
tre chose  que  des  colonnes 
droites  (fig.  1). 

Envisagés  d'une  manière 
générale,  ces  quatre  mem- 
bres représentent  une  série 
de  leviers  coudés  en  zig- 
zags ,  c'est-à-dire  faisant 
chacun  avec  le  précèdent 
(et  le  premier  avec  le  tronc,  comme  le  dernier  avec  le  sol)  un  angle  très-accusé  sur 
l'horizontale  ou  sur  la  verticale.  D'après  les  principes  de  la  statique,  le  poids  du 
corps,  partagé  suivant  une  certaine  loi  entre  les  quatre  sommets  de  ces  supports, 
est  transmis  par  chacun  d'eux,  d'articulation  eu  articulation  pour  arriver  ainsi 
intact  au  sol  lui-même.  Nous  supposons  ici,  il  est  sous-entendu,  les  membres 
eux-mêmes  sans  pesanteur. 

Cette  loi  de  partage  du  poids  du  corps  entre  les  sommets  des  quatre  membres 
est  une  loi  exclusivement  géométrique,  et  qui  règle  la  part  de  chacun  d'eux,  sui- 
vant la  raison  inverse  de  sa  distance  au  centre  de  gravité  du  tronc. 

Nous  venons  de  dire  tout  à  l'heure  (g  5)  que,  dans  toute  circonstance,  un 
levier  quelconque  du  corps  affectait  une  position  déterminée  par  l'antagonisme 
des  groupes  musculaires  destinés  à  le  mouvoir. 

Dans  le  cas  qui  nous  ocx^upe,  le  degré  de  flexion,  l'angle  d'un  des  articles  de 
membre  sur  le  suivant,  angle  qui  demeure  constant,  pendant  tout  le  temps,  sou- 
vent fort  long,  que  dure  cette  attitude  de  l'animal,  cet  angle,  disons-nous,  est 
déterminé  par  la  lutte  établie  entre  les  forces  qui  tendraient  à  l'ouvrir  et  celles 
qui  tendent  à  le  fermer.  Les  forces  qui  tendent  à  fermer  ces  angles  ont  reçu  le 
nom  de  liécliissantes  (muscles  fléchisseurs)  ;  celles  qui  tendraient  au  contraire  à 
les  ouvrir,  sont  dites  extensives  (muscles  extenseurs) . 

Aux  forces  natureUes  de  la  flexion  se  joint  évidemment  la  pesanteur  :  il  est 
visible  qu'elle  aussi,  en  se  transmettant  intacte  d'articulation  en  articulation, 
aurait  pour  effet  la  fermeture  et  non  l'ouverture  de  c^s  angles. 

11  suit  de  là  que  cliacuu  de  ces  élats  statiques  est  la  résultante  de  l'équilibre 
entre  les  forces  extensives  d'une  part,  et  de  l'autre  les  muscles  fléchisseurs  unis 
à  la  pesanteur. 

En  aucun  point,  si  ce  n'est  à  quelques  exceptions  près,  entre  les  deux  articles 
successifs  constitués  par  le  cubitus  et  le  canon,  il  n'y  a  transmission  directe,  et 
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suivant  la  longueur  de  Fos,  du  poids  supérieur  à  Tos  inférieur.  Mais  on  remar- 
quera que  de  part  et  d*autre,  en  deçà  et  au  delà  de  ces  extrémités,  le  poids  est 
communiqué  à  angle  ouvert  dans  le  même  sens,  la  pesanteur  agissant  encore 
à  ces  deux  extrémités  comme  une  force  fléchissante. 

La  transmission  du  poids  du  tronc  au  soi  a  donc,  en  définitive,  lieu  par  Tinter- 
médiaire  de  cordons  élastiques,  absolument  comme  le  poids  de  la  caisse  d*iine 
voiture  à  quatre  roues  est  transmis  à  ces  supports  par  l'intermédiaire  de  Tébs- 
ticité  des  ressorts  sur  lesquels  elle  est  suspendue. 
Nous  reviendrons  ultérieurement  sur  ce  point. 

8.  Passage  de  la  station  sur  qriatre  pieds  à  la  station  bipède  considérée  (nu, 
point  de  vue  statique.  Dans  tous  les  états  d'équilibre  en  station  droite,  l'animal 
pourra  exécuter  tous  mouvements  que  lui  suggérera  l'instinct  de  sa  déiense  ou 
des  nécessités  diverses  qui  le  presseront,  c'est-^-dire  donner  aux  articles  succès* 
sifs  qui  forment  son  squelette  toutes  les  inclinaisons  mutuelles  compatibles  avec 
la  condition  fondamentale  de  son  équilibre,  à  savoir,  le  maintien  constant  de 
son  centre  de  gmvilé  sur  une  verticale  tombant  dans  l'aire  de  sustentation. 

Supposons  par  exemple  .que,  cédant  à  un  caprice  ou  une  inspiration  qael- 
conques,  le  quadrupède  éprouve  le  besoin  de  se  dresser  sur  ses  pieds  de  d^rière. 
Il  pourra,  à  cet  effet,  rapprocher  gradueilenient  les  quatre  extrémités  de  ses 
membres  Tune  de  l'autre,  de  façon  à  mettre  les  deux  sabots  antérieurs  en  con- 
tact par  leur  partie  postérieure  avec  la  pointe  des  sabots  postérieurs.  11  réduira 
ainsi  son  aire  de  sustentation  à  un  rectangle  égal  à  la  somme  des  sur&ces  des 
quatre  sabots  juxtaposés,  et  pourra  demeurer  encore  en  équilibre,  s'il  a  soin, 
dans  cette  nouvelle  attitude,  de  maintenir  sa  ligne  de  gravité  dans  ce  petit  reo> 
tangle  formé  par  les  quatre  sabots  (cette  attitude  est  celle  d'un  cheval  qui  se 
sent  glisser).  Maintenant  le  moiudre  mouvement,  le  moindre  changement  dans 
les  relations  mutuelles  des  leviers  sustentateurs,  va  lui  permettre  de  faire  jiasser 
la  ligne  de  gravité  dans  la  surface  moitié  moins  grande  ofl'erte  par  les  deux  sa- 
bots postérieurs  :  et  s'il  sait 
s'y  maintenir,  il  poun-a  laire 
abandonner  à  ses  membres 
antérieurs  leur  contact  avec  le 
sol. 

Le  voilà  dressé,  le  voilà  eii 
état  de  se  cabrer.  En  cet  étal, 
il  pourra  même  donner  à  ses 
leviers  toutes  les  inclinaisons 
mutuelles  compatibles  avec 
leur  étendue  et  celle  de  leurs 
surfaces  articulaires,  se  main- 
tenir même  droit  sur  ses  deu\ 
pieds  de  derrière,  en  prenant 
soin  d'obéir  toujours  à  e^Ue 
seule  condition  de  maintien 
de  la  ligne  de  gravité  dans  l'aire  réduite  de  sa  sustentation  (fig.  2). 

Dans  celte  nouvelle  situation,  comme  dans  la  jiremière,  l'équilibre  qui  la  ré- 
sume est  toujoui^s  l'équivalence  d'action  entre  les  puissances  extensives  d'une  prl, 
et  de  l'autre,  les  forces  fléchissantes  unies  à  la  pesanteur. 

Or,  plus  est  grand  l'angle  de  chaque  article  avec  la  verticale,  plus  est  graihfe 
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la  puissance  de  la  pesanteur  agissant  à  lextrémité  de  cet  article,  plus  devra  donc 
être  énergique  Faction  antagoniste  développée  par  l'extenseur  de  cet  article. 

Le  minimum  d'effort  imposé  à  ces  puissances  correspondrait  donc  à  la  nullité 
desdits  angles,  c*est-à*dire  à  la  transmission  du  poids  en  ligne  droite  d  un  levier 
sur  Tautre  et  dans  le  sens  de  sa  longueur. 

Suivant  le  degré  d'ouverture  de  ces  angles  successifs,  l'animal  occupera  soit 
Tattitude  active  désignée  sous  le  nom  du  «  cabrer  » ,  soit  la  station  bipède  de 
Toiseau,  dont  les  articles  demeurent  plus  ou  moins  inclinés  les  uns  sur  les  autres, 
soit  enfin  la  station  bipède  de  l'homme,  dans  laquelle  les  articles  de  sustentation 
se  rapprochent  plus  ou  moins  du  prolongement  rectiligne  suivant  la  verticale. 

Dans  les  deux  premiers  cas,  un  plus  ou  moins  grand  déploiement  de  force  est 
imposé  aux  extenseurs  ;  dans  le  dernier,  cette  action  se  rapproche  du  minimum 
ou  peut  l'atteindre,  si  la  transmission,  exactement  rectiligne  suivant  les  éléments 
osseux  eux-m^mes  est  réalisable. 

9.  Influence  de  la  station  sur  la  forme  du  pied.  Les  diverses  conditions 
de  la  station  doivent  se  révéler  dans  celles  à  remplir  par  la  base  de  sustentation. 

Dans  l'aire  formée  pai*  quatre  points  d'appui,  la  solidité  de  maintien  offre  tous 
les  avantages  possibles  eu  égard  à  la  vaste  surface  offerte  à  la  projection  verticale 
du  centre  de  gravité.  Il  importe  donc  fort  peu  que  l'extrémité  de  contact  de 
t'animai  soit  développée  ou,  au  contraire,  étroite.  Se  réduisit-il  à  un  point,  l'élé- 
ment de  contact  déterminerait  néanmoins  une  surface  de  même  étendue.  Les 
extrémités  des  membres  ou  pieds  peuvent  donc  être  très-déliés  chez  les  quadru- 
pèdes. 

Dans  l'attitude  bipède,  au  contraire,  pour  que  le  maintien  puisse  avoir  stabilité, 
la  surface  de  sustentation  ne  peut  plus  être  indépendante  de  l'étendue  de  l'élé- 
ment de  contact.  Les  extrémités  des  membres  inférieurs  doivent  être  plutôt  no- 
tablement développées  dans  le  sens  antéro-postérieur,  direction  générale  des 
mouvements  de  locomotion. 

L'observation  consacre  cette  remarque  :  les  quadrupèdes  ont  généralement  de 
petits  sabots  quelquefois  pointus.  Les  bipèdes  olîrent  des  pieds  ou  dei  pattes  pré- 
sentant de  grandes  dimensions  dans  le  sens  antéro-postérieur. 

10.  Position  du  centre  de  gravité  chez  V homme.  Le  corps  humain,  étant 
traité  comme  une  masse  inerte,  suivant  les  conditions  expérimentales  de  la  for- 
mule du  paragraphe  3,  c'est-à-dire  mis  en  équilibre  sur  un  appui  ferme  représentant 
un  fléau  de  balance,  on  trouve  que  le  centre  de  gravité  est  situé  dans  un  plan  per- 
pendiculaire à  l'axe  du  corps  et  qui  diviserait  la  dernière  vertèbre  lombaire  vers  la 
moitié  de  son  corps,  c'est-à-dire  à  une  hauteur  de  1  centimètre  environ  au-dessus 
du  promontoire.  (Borelli.) 

On  a  reconnu  encore,  par  des  expériences  non  moins  précises,  que  la  distribu- 
tion de  sa  masse  en  poids  égaux  relativement  à  un  plan  vertical,  qui  couperait  le 
corps  humain  en  deux  parties,  l'une  antérieure,  l'autre  postérieure,  se  ferait  sui- 
vant un  plan  qui  passerait  par  le  trou  occipital,  couperait  les  quatre  premières 
vertèbres  supérieures,  les  quatre  premières  vertèbres  lombaires,  en  passant  enfin 
par  l'axe  de  suspension  du  tronc  sur  les  tètes  fémorales.  D'autre  part,  la  symétrie 
droite  et  gauche  du  corps  lui  assigne  un  plan  médian  vertical,  qui  comprend  tous 
les  centres  de  symétrie  ;  ce  plan  contient  donc  aussi  le  centre  de  gravité  qui,  dès 
lors,  se  trouve  au  point  d'intersection  comnmne  de  ces  trois  plans.  (D'après 
Weber,  si  l'on  sépare  du  tronc  les  deux  membres  inférieurs,  le  centre  de  gravité 
remonterait  au  niveau  de  l'extrémité  inférieure  du  stemmn.) 


704 


LOGOMOTIOM. 


il.  Siaiim  dr&Ue  chez  Ihomme  :ccnditiùnt  de  Féquilibre  imiaMe  et  fie 
Véquilihre  itaUe.  Cette  détemÛDatkHi  du  centre  de  gnnté  do  oorps  hniiHi 
ripond,  avec  toute  l'exactitude  que  comporte  la  eonsidéntion  d'élânenls  auni 
motMlea  que  «eux  qui  composent  l'organisme  vivant,  à  une  pontûm  trèa>v«ÎDe 
de  celle  qu'il  occupe  en  réalité  dans  la  iiaiion  droite. 

'  Au  lien  dont  il  s'agit,  c'est-à-dire  à  1  centimètre  enviroiian-destus  de  l'axe 
commun  des  tètes  fémorales^  et  dans  le  plan  médian  du  oorps,  il  sembk  dew 
être  tenu  aisément  en  équiUixTe,  par  l'un  dies  procédés  suivanta  : 

Ou  bien,  placé  exactement  au-dessus  de  la  ligne  de  sospea- 
I  sion  du  tronc  sur  les  têtes  fémondes»  il  serait  maintenu  dm 

cette  position  oscillante  par  la  lutte  la  ph»  érallée,  la  phs 
attentive  des  extoiseurs  et  des  flédiissenrSy  chaque  groupe  as 
montrant  alerte  à  le  ramener  dans  sa  situatioa,  s'il  s'en  écute 
(6g.  5). 

C'est,  l'équilibre  imtable  des  géomètres;  au  Um,  eo  k 
supposant  porté  habituellement  quelque  peu  eu  avant  de  cette 
ligne  de  suspension,  la  gravité  aurait  pour  antagoniste  hem- 
traction  active  de$  extenseurs  du  tronc  sur  les  f&nurs,  agii- 
sant  sur  l'extrémité  op|)Osée  du  levier.    . 

Cela  serait  un  équilibre  plus  staMe,  mais  éviderameat 
producteur  d'une  grande  fatigue  dans  ces  muscles  contimisb- 
ment  en  jeu. 

12.  De  la  station  sur  la  pointe  des  pieds.  La  stalin 
sur  la  pointe  des  pieds  peut  être  prise  pour  le  type  de  la  stalin 
dnMte  en  équilibre  instable,  fondée  sur  une  latte,  une  otai- 
tion  antagonistique  permanente  et  attentive  des  fléchisseonel 
des  extenseurs. 

D'une  part,  en  effet,  le  corps  est  dans  son  maximum  d*ei- 
tension  possible  ou  de  rectitude.  La  ligne  de  gravité  qui  suit 
le  long  du  tronc  et  jusqu'aux  cavités  cotyloîdes,  le  chemiii 
dessiné  plus  haut  (§10),  n*est  susceptible  d'aucune  oscillation 
qui  n'entraîne  le  corps  dans  un  sens  ou  dans  l'autre. 

Quoiqu'il  puisse  se  passeï  dans  les  articulations  supérieures, 
il  est,  dans  cette  attitude,  au  moins  une  articulation  qui  té- 
moigne manifestement  de  la  contraction  active  des  extenseurs: 
c'est  l'articulation  tibio-tarsienne.  Id,  il  n'est  pas  besoiu  àt 
discussion  ;  l'extenseur  de  l'articulation  est  dans  un  état  vio- 
leniment  actif. 

D'autre  part,  la  base  de  sustentation,  formée  de  deux  \rcû\s 
triangles  à  sommets  antérieurs  et  à  base  postérieure  (les  trilo- 
gies formés  par  le  gros  orteil  et  les  têtes  des  métatarsiens), 
est^réduite  à  sou  minimum.  La  moindre  défaillance  des  extenseurs  va  pennettre 
à  kl  ligne  de  gravité  d'en  franchir  les  limites.  Voilà  bien,  comme  nous  Tespri- 
mions,  le  type  de  la  station  droite  en  équilibre  instable.  Nul  ne  sera  tenté  d'en 
disconvenir. 

Un  tel  état  d  équilibre,  fondé  sur  une  oscillation  constamment  détruite  et  re- 
nouvelée, est-il  en  rapport  avec  ce  que  nous  observons  chaque  jour  ?  Un  soldat  en 
faction,  au  port  d'armes,  qui  conserve  une  parfaite  immobilité  pendant  bien  des 
minutes,  est-il  en  réalité  en  oscillation  latente  perpétuelle  ?  Cela  nous  paraît  diflicBe. 
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D'autre  part,  la  contraction  active,  permanente,  sans  relàclie,  des  extenseurs, 
supjortant,  pendant  des  csi)aces  de  temps  vraiment  prolongés,  Faction  de  la 
pesanteur,  est-ce  une  conception  plus  physiologicfue  ? 

Dès  que  nous  prenons  une  de  ces  |)Ositious  dans  lesquelles  les  extenseurs  sont 
positivement  chargés  de  tout  le  travail  —  la  position  de  la  garde  simple  dans  Tes- 
crinie,  par  exemple,  —  la  pouvons-nous  conserver  longtemps?  Chacun  sait  ce 
qu'il  en  est.  Au  bout  de  quelques  minutes,  les  plus  forts  abdiquent. 

Et  cependant,  on  reste  debout  quasi  indéfiniment  et  sans  autre  oscillation  que 
le  temps  du  transport  du  poids  du  corps  d'une  jaml)e  sur  Taiitrc. 

Il  y  a  donc  assurément  une  sorte  d'écfui libre  qui  i*épond  à  cette  absence  de 
fatigue  réelle  et  qui,  par  conséquent,  ne  repose  point  sur  la  contiaclion  active 
peqKHuelle  des  muscles,  non  plus  que  sur  les  conditions  mécaniques  de  ré(]ui- 
libre  instalile. 

Quand  nous  considérons  l'équilibre  de  l'oiseau  sur  la  branche,  quand  nous  ob- 
servons un  quadrupède  paisiblement  en  repos  sur  ses  quatre  membres,  nous 
nous  assurons  que  la  nature  a  en  son  pouvoir  un  moyen  de  procurer  une  attitude 
fixe  des  membres  soutenant  le  centre  de  gravité  en  Tair,  sans  des  fatigues  rapide- 
ment épuisantes. 

Étudions  donc  la  station  droite  chez  l'oiseau. 

i^.  De  la  station  bipède  chez  les  oiseaux.  A  première  vue,  la  station  droite 
des  oiseaux  se  ditîérencie  de  la  nôtre  par  le  caractère  général  d'une  inclinaison 
mutuelle  beaucoup  plus  grande  des  leviers  ou  articles  les  uns  sur  les  autres. 

Les  causes  fmales  ne  doivent  point  figurer  dans  nos  appréciations  ;  nous  ne  re- 
chercherons donc  point  pour({uoi  la  station  des  oiseaux  se  fonde  sur  cette  succes- 
sion en  zigzag  des  articles  des  membres  inlerieurs  et  du  trunc  lui-même. 

Ce  qui  appert,  cependant,  à  première  vue,  c'est  que  cette  disposition  les  rend 
tout  préparés  )M)ur  le  saut,  acte  préliminaire  du  premier  temps  du  vol  propre- 
ment dit. 

Les  oiseaux  qui  ont  perdu  ou  n'ont  jamais  atteint  la  qualité  d'animaux  volants». 
—  les  pingouins,  par  exemple,  ne  présentent  point  cette  inclinaison  successive  des 
articles  et  du  tronc  lui-même.  Celui-ci  est  droit  comme  le  notre  et  les  membres 
inférieurs  très-courts.  Les  oiseaux  coureurs,  les  échassiers  présentent  aussi  des  ar- 
ticles presqu'en  ligne  droite. 

Une  conséquence  première  de  cette  inclinaison  considérable  des  articles  de  l'oi- 
seau sur  la  verticale,  pendant  la  station  droite,  est  l'exagération  d'énergie  que 
doivent  déployer  ou  que  doivent  posséder  les  extenseurs  de  ces  différents  articles 
(nMl). 

La  nature  a-t-elle  accepté  cette  condition  dt*savantageuse,  —  ou  bien  y  a-t-elle 
obvié  par  quelque  artiQce  ? 

L'analyse  des  conditions  de  l'équilibre  de  l'oiseau  en  station  droite,  en  répondant 
à  cette  question,  peut  jeter  quelque  lumière  sur  les  couditions  générales  de  la 
station  bipède. 

Or  un  premier  fait  très-remarquable  frappe  à  cet  égard  l'observateur  :  l'oiseau 
dort  deix>ut  ;  l'oiseau  dort  perché.  Dans  cette  dernière  condition,  les  mouvements 
les  plus  inattendus  du  sup|)ort  (les  branches  agitées  par  les  vents)  ne  troublent 
ni  son  équilibre,  ni  son  sommeil.  L'écliassier  dort  immobile  sur  une  seule  jambe. 

Combien  cet  état  diflère  du  nôtre!  Dans  la  station  droite,  le  sommeil  vient-il  à 
nous  surprendre,  la  rectitude  successive  des  articles  est  interrompue,  leur  Ûexion 
mutuelle  s'accomplit,  —  le  corps  s'affaisse.  On  observe  cependant  des  circor»* 
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stances  fortuites  où  le  sommeil,  surprenant  un  individu  debout,  mais  appuyé  contre 
un  mur,  ceiui-d  a  pu  demeurer  droit. 

Quoi  qu'il  en  soit,  dans  le  cas  général,  le  sonmieil  survenant  dans  la  station 
droite,  la  tête  s'infléchit  sur  le  tronc,  et  à  sa  suite  le  corps  lui-même  s^affaisse. 

11  semblerait  que  Ton  fût  en  droit  de  conclure  de  cette  (^position  que,  dansk 
station  droite  de  l'homme,  la  contractilité  des  extenseurs  serait  active,  tandis  que 
dans  le  cas  de  l'oiseau,  elle  serait  passive.  L'influx  nerveux  continu  serait  néces- 
saire dans  un  cas  au  maintien  de  l'attitude  droite  ;  la  tonicité  du  tissu  suffirait  dans 
le  second. 

Si  nous  jetons  les  yeux  sur  la  disposition  des  muscles  des  extrémités  ini&ieares 
chez  l'oiseau,  cette  vue  du  sujet  acquiert  plus  de  valeur.  Nous  voyons,  pir 
exemple,  que  dès  qu'on  plie  h  patte  (articulatioa  tibio-tarsienne)  d'un  oiseau  peu 
de  temps  après  sa  mort,  les  doigts  se  fléchissent  eux-mêmes  pendant  ce  moaro- 
ment,  et  avec  assez  d'énergie  pour  s'appliquer  avec  force  et  serrer  entre  eux  m 
objet  rond  qu'on  leur  présenterait. 

L'équilibre  naturel  entre  les  muscles  de  la  flexion  et  de  l'extension  du  tarse  sur 
le  tibia,  dans  cette  classe,  correspond  donc  à  la  flexion  des  doigts. 

Dans  la  station  droite,  l'articulation  tibio-tarsienne  étant  fléchie,  les  doigts  iqio- 
sant  ouverts  et  étendus  sur  le  sol,  les  muscles  fléchisseurs  des  articles  (lesquels 
s'insérant  à  la  face  postérieure  du  tibia  et  même,  suivant  quelques-mis,  envoient 
une  insertion  supérieure  jusqu'au-devant  du  fémur),  ces  muscles,  dis-je,  sont 
distendus  passivement  et  jouent,  étendus  sur  les  convexités  de  ces  artiâdatifm 
angulaires^  le  même  rôle  que  des  lanières  élastiques  pourraient  remplir  sur  les 
ressorts  en  C  d'une  voiture  suspendue. 

Dans  ces  circonstances,  le  maintien  de  l'attitude  droite  de  Toiseau,  soit  sur  le 
sol,  soit  perché  et  enserrant  la  branche  qui  le  supporte,  est  réalisé  par  h  hitle 
établie,  entre  la  gravité  d'une  part,  agissant  à  l'extrémité  supérieure  du  tibia,  et 
d'autre  part  par  la  résistance  tonique  des  muscles  étendus  et  distendus  paaive- 
ment  sur  les  convexités  des  articulations.  Nulle  intervention  active  n'y  parait  né- 
cessaire :  la  simple  action  élastique  du  tissu  musculaire  y  est  réclamée.  On  ne 
peut  douter,  en  un  tel  exemple,  de  rabsence  de  toute  fatigue  de  la  part  des 
muscles. 

Chez  l'oiseau,  ou  du  moins  chez  l'oiseau  apte  au  vol,  le  centre  de  gravité  du 
tronc  se  trouve  toujours  5  une  certaine  distance  en  avant  du  point  de  suspensiim 
du  tronc  sur  les  têtes  fémorales.  Le  poids  du  tronc  agit  donc,  dès  le  prenu'cr  ser- 
ment articulaire,  avec  un  bras  de  levier  plus  ou  moins  long,  dans  le  sens  de  la 
flexion  des  articulations.  C'est  ce  que  nous  avons  reconnu  également  dans  le  plus 
grand  nombre  des  articulations,  chez  les  quadrupèdes  en  station  droite. 

d4.  De  la  station  chez  les  quadrupèdes  {Complément).  Cette  manière  d'en- 
visager le  mécanisme  de  la  station  droite  chez  le  bipède,  trouve  dans  l'examen 
sommaire  de  la  construction  du  quadrupède  des  arguments  non  moins  puissants 
pour  l'étendre  î\  la  station  droite  de  ce  dernier  (fig.  4). 

Ainsi  l'on  remarque  d'abord  que  le  tronc,  dans  sa  région  antérieure  se  trouve 
chez  les  quadiipèdes  non  clavicules,  comme  les  solipèdes  et  autres  animaux  taillt^ 
pour  la  course  et  la  station  droite,  suspendu  sur  les  membres  tlioraciqu es  comme 
sur  une  sangle  élastique.  Le  rôle  de  celte  sangle  est  rempli  par  les  "rands  den- 
telés, muscles  aplatis  s'insérant,  en  haut,  au  bord  supérieur  du  scapulura,  en  bas 
par  leurs  digilations  inférieures  aux  côtes,  dans  la  région  sternale. 

Ces  nuisdes,  dans  la  station,  agissent  de  toute  évidence  par  leur  distension 
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leur  contrsctilité  de  timi.  Cette  disposition  est  commuiie  à  tous  les  «ni. 
maux  quadrupèdes. 

En  descendant  du  sommetdu  scapulum  au  sol,  d'îni  portantes  différences  s'ob- 
serrent,  en  rapport  avec  les  attitudes  ordinaires  et  le  genre  de  mouvements  les 
)4us  familiers  à  l'espèce . 

Chez  les  grands  animaux  pcimitiis,  exempts  des  nécessités  de  la  course  rapkle 
ou  des  sauts  réfUé», 
l'éléphant,  par  eiemple, 
les  membres,  par  leur 
volume  et  la  disposition 
de  leurs  articulations, 
se  rapiHTOchent  éminem- 
inent  de  la  forme  des 
colonnes  les  {dus  mas- 
«Tes  :  tons  les  articles 
te  prolongeant  sur  une 
mbne  droite.  Les  incli- 
mutuelles  ne 
.  que  dans 
la  région  digitée,  au 
pied.  Cette  masse  est  en 
rapport  et  avec  le  poids 
de  l'animal,  et  l'absence 
diea  lui  de  tons  chocs  \iolents,  r^ultuit  par  exemple  de  la  retombée  du  saut. 
On  comprend  ainsi  que  ces  aniinaux  puissent  demeurer,  selon  les  naturalistes, 
de»  mou  durant  debout  ! 

Ches  les  lolipèdes,  cbei  les  ruminants,  le  membre  lui-même,  l'antérieur  du 
moins,  considéré  dans  la  station  droite,  peut  être  réduit  mécaniquement  à  trois 
«actions  principales  :  deux  extrêmes,  une  intermûdiaire.  Cette  section  intermé- 
diaire est  composée  par  l'avant-bras,  le  carpe,  le  mt-tacarpe;  elle  est  droite,  vttli- 
ole,  et  on  peut  admettre  qu'elle  transmet  le  poids  du  corps  suivant  sa  longueur 
et  par  la  r^istance  osseuse  :  elle  agit  i  la  façon  d'une  colonne. 

Si  cette  colonne  portait  directement  ainsi  sur  le  sol,  elle  éclaterait  évidenunent 
«ous  un  choc  moyen,  comme  celui  de  la  course  rapide.  Hais  les  eflbrts  qu'elle 
feçmt  ou  qu'elle  communique  ne  sont  jamais  transmis  sans  décomposition  :  elle 
se  reUe  eflectivcment  à  angle  avec  les  deux  articles  qui  la  prolongent,  soit  en 
haut,  soit  en  bas.  Cet  angle  est  ouvert  en  avant,  en  haut  comme  en  bas,  de  sorte 
que,  dans  le  plan  vertical  antéro-postérieur  qui  les  comprend  toutes  trtHS,  elles 
r^irésentent  un  arc  à  concavité  antérieure.  De  plus,  l'articulalion  complexe  qui 
l'interrompt  dans  le  milieu  de  sa  longueur  contribue  assurément  à  sa  résistance 
par  le  partage  des  efTorts  entre  les  ligaments  du  carpe. 

k  cette  cokmne  rectiligiie  et  verlicale  en  avant,  mais  en  zigiag  «sur  toute  sa 
longueur  en  arrière,  le  poids  du  corps  est  transmis  |>ar  deux  articles  fléchis  l'un 
«or  l'autre,  le  scapulum,  l'humérus  en  avant  ;  l'os  des  iles,  le  fémur  en  arrière. 

Le  degré  de  ces  inclinaisons,  lors  de  l'équiLbre,  repose  évidemment  sur  l'ao 
tion  des  extenseurs  de  ces  articulations  en  conflit  avec  la  pesanteur,  laquelle  agît 
aux  extrémités  opposées  de  tliaque  article.  Celte  action  des  extenseurs  est-elle 
active  ou  passive  ;  les  extenseurs  y  sont-ils  contractés  ou  distendus?  Nos  connais- 
sances en  anatomie  comparée  sont  trop  peu  étendues  pour  nous  permettre 
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extrême  fatigue,  les  animaux  se  mettent  dans  le  décohitus  sur  k  flanc  et 
denl  leurs  aitides  de  façon  à  en  fidre  diqoandtre  ki  piî^^ 
portés  à  eroiro  que  1m  extenseurs  dâ  artkoktwns  aeaiiiilD>luiiD<nk,  Imarii» 
cubitale  en  avant,  et  l^irs  correspondants  en  arrière,  sont  kns  de  la 
droite,  plutôt  dans  une situationds  dtsIsiirioiijNWsm^'  N-'    v^  • 

Nous  soumettons  ce  denderatum  aux  anatomistes  compétents. 

Hais  à  Textrémité  inférieure  apparaît  manifestement  la  rfaHsafien  i 
dont  nous  poursuivons  ici  inductivement  les  redicrciies.      . 
ika  pied,  dit  M.  Colin,  s  les  tendons  fléchisseurs  se  troavent  tranaidnnés  eai> 
gaments  de  suspension,  et  pcMt^it  eli^imipliprasage,  àTinsu,  ttl'oa  pentdiis^ 
—  oui,  certes,  OB  peut  le  dKre — de  la  fiW  charnue,  sons  kdépeodaneedek 
quelle  ils  demenrent  tcmtefiûs  comme  agentu'de  transmission  du  mouvemsot.  • 

Au  pied,  dit  Cb;  AbU,  dontkïnécaoiaQii;  réclame  à  k  fins  solidité  «t  éha&àté, 
les  articles  présentent  pne  direction  obliqui^  et  un  fort  ligament  élastique  ksmk 
en  arrière,  venant  s'attacher  en  bas  i  l'os  k.plus  extrême.  .  .   . 

Du  solipède  ou  du  ruminant,  passons-nous  atix  camassienti  chei  ksqadsrds' 
stidté  paraît,  pour  l'exécution  du  bondi  sur  k  pnue,  une  conditka  d'oidrecia^ 
mun,  les  inclinaisons  mntudles  augnwntent  dans  les  articles;  mau  aussi  iliiiJMr. 
par  rapport  aux  fiMnilles  précédentesi  k  durée  de  k'  stalîoa  droite  cfaei cessai- 
maux.  Dèsqu'ilaJie  sonl-pliis  en  chasso,  ils  se  japoeent  dans  te  décnhitus,  ne  fg* 
dant  pas,  comme  les  pachjdormes  et  les  ruminants,  k.statioa  droite  penAot  k 
kngues  heures. 

•'  45.  Station  droite  nnipède  Aez  ie$  éehaérien.  Ghcs  Ifis  A^haaiifrt,  h  tir- 
•tion  quelque  peu  différente  dans  son  mécanisme,  nest  pas  moins  intéiesisBlsl 
étudier.  Si,  en  ce  qui  concerne  l'extrémité  inférieiuv  du  memhEe,  aoa  mode  d'ip* 
pui  sur  le  sol,  les  choses  se  présentent  comme  dans  le  cas  qui  précède,  il  n'en  est 
point  de  même  en  ce  qui  regarde  la  direction  générale  du  membre  et  son  extré- 
mité supérieure.  Ici  le  corps  de  l'animal  est  supporté  comme  un  bloc  parfaitement 
en  équilibre  sur  une  colonne  régulière;  et  dans  cette  situation  qui  semble  le  type 
de  Téquilibre  instable,  Tanimal  demeure  des  heures  sans  nul  mouvement,  su& 
oscillation,  endormi,  et  même  sur  une  seule  patte. 

Dans  ce  cas,  la  distension  passive  de  certains  muscles  résultant  de  Tattilude, 
semble  jouer  un  rôle  moins  prononcé  que  celui  rempli  par  la  réciprocité  des  sur- 
faces articulaires  et  YélasticUé  des  ligaments  qui  maintiennent  ces  suriaoes  eu 
rapport. 

Ainsi,  dans  cet  exemple,  le  condyie  du  fémur  offre  une  encoche  dans  laquelle 
est  reçue  Tépine  très-développée  du  tibia  ;  mais  cette  disposition  n'est  pas  h 
seule  à  signaler. 

n  s'y  joint  un  véritable  ressort. 

Chez  ces  animaux  dont  larticulalion  fémoro-tibiale  ressemble  en  profil  à  h 
nôtre,  les  ligaments  latéraux  beaucoup  plus  longs  et  doués  d'une  notabkéiastiâié, 
au  lieu  de  s'insérer  en  haut,  aux  deux  tubérosités  latérales  des  condyles,  s*atU- 
chent  plus  ou  moins  au-dessus  de  ces  apophyses.  Celles-ci,  plus  sailkntesjque 
dans  notre  espèce,  présentent  une  dépression  plus  ou  moins  profonde  en  a\^ 
et  en  arrière  ;  elles  sont  arrondies  et  portent  une  bourse  synoviale.  À  chaque  pas- 
sage de  Textension  extrême  à  la  flexion,  ou  inversement,  les  ligaments  latéraux 
élastiques  se  trouvent  distendus  lors  de  la  rencontre  desdites  tubérosités  et  re 
tombeut  ensuite,  grâce  à  leur  élasticité,  dans  la  dépression  antérieure  ou  ]Xtft^ 
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rieure,  v  fonl  entendre  un  bruit  sec  en  revenant  à  leurs  dimensions  normales.  Il 
but  donc  pour  chacun  de  ces  mouvements  un  elfort  spdcial  et  actif  de  la  i»art  de 
l'animal,  assez  <;rand  |)our  vaincre  cette  ëlasticit**. 

Cette  force,  morte  |>endant  le  repos,  est  donc  cliargi^e  de  toute  la  résistance  âi 
laquelle  est  dû  le  maintien  de  Tarticle  en  rectitude  ri^ride.  iCh.  Bi^ll.) 

1 6 .  Station  droite  chez  l homme ,  mécanisme  de  l  équi  libre  stable.  Voilà  donc 
deu\  mécanismes  sensil>lement  dilTérents  et  aboutissant  au  même  effet  fmal. 
Dans  Tun,  la  pesanteur  a  pour  antagoniste  Textrème  et  fuissive  distension  de 
certains  groupes  musculaires  ;  dans  Tautre,  la  force  équilibrante  est  founiie  par 
rélasticité  ligamenteuse. 

R('*$istances  mortes,  dans  les  deux  cas. 

L'un  de  ces  deux  systèmes  trouve-t-il  sa  place  dans  le  maintien  de  Thomnie 
en  attitude  droite? 

L^examen  du  squelette  humain,  frais,  envelop])é  de  ses  ligaments  articulaires, 
a  permis  de  fienser  logiquement  que,  dans  la  station  droite,  Teffort  constant  de  la 
gravité  venait  s'épuiser,  après  redressement  du  tronc,  sur  la  résistanre  ûnale  of- 
ferte par  l'inextensibilité  ligamenteuse. 

Cet  effet  paraissait  très4égitimc  à  l'articulation  du  genou,  dont  les  ligaments 
profires,  latéraux  et  croisés,  sont  considérés  en  général,  par  les  anatomistes,  comme 
imposant  à  Tarticulation  la  limite  des  mouvements  d'extension. 

Les  mouvements  du  fémur  sur  le  bassin  sont  aussi,  au  dire  des  anatomistes, 
rapidement  limités,  du  côté  de  l'extension,  |)ar  la  tension  de  la  capsule  articulain^ 
el  de  son  faisceau  de  renforcement  antérieur.  M.  Cruveilhier  ajoute  cependant,  et 
nous  en  prendrons  note,  que  le  muscle  psoas-iliaque  se  joint  à  cette  action  en 
remplissant  le  rôle  d'un  simple  ligament. 

L'angle  sacro-vertébral  trouve  une  limite  à  son  ouverture,  dans  la  résistance  de 
la  portion  antérieure  du  dernier  disque  intervertébral. 

Enûii,  si  Ton  jette  les  yeux  sur  la  colonne  vertébrale  elle-même,  on  voit  que, 
élant  posée  del)out,  l'action  qu'elle  éprouve  de  la  |>art  de  la  fiesanteur  tendrait 
naturellement  à  exagérer  les  trois  courbures  que  sa  longueur  dessine.  La  limite 
de  ce  mouvement,  ou  la  résistance  à  cet  accroissement  des  diverses  courbures,  se^ 
rait  encore  dans  les  résistances  offertes  par  les  ligaments  et  les  nmscles  qui 
s'étendent,  disent  les  auteurs,  sur  les  convexités  de  ces  trois  courbures. 

Ces  pn»positions  sont-elles,  au  premier  aperçu,  plausibles,  démontrées  expéri- 
mentalement !  Non. 

Sont-elles  réalisées  dans  le  sujet  vivant?  non  encore;  selon  toute  apparence  du 
moins,  et  en  voici  les  raisons. 

Premièn^ment,  cette  loi  générale  reçoit  un  premier  démenti  dans  l'observation 
de  la  statique  de  l'articulation  tibio-tarsienne  ;  en  deçà  et  au  delà  de  la  posi- 
tion moyenne  reconnue  être  celle  de  l'équilibre  en  station  droite,  les  mouvements 
d'extension  et  de  flexion  du  pied  sur  la  jambe  jouissent  encore  d'une  très-notable 
étendue,  dans  le  sens  antéro-posU^ieur. 

Cette  articulation  importante  ferait  donc  ime  exception  considérable  dans  la 
formule  de  la  loi  posée. 

Secondement,  ce  qui  s'observe  ici  du  premier  coup  d'œil  et  sans  longue  ana- 
Ivse  à  l'articulation  tibio-tarsienne,  MM.  Weber  frères  ont  déiuuutré  que  c'était 
encore  la  loi  pour  toutes  les  autres  articulations.  Partout,  suixant  ces  observa- 
teurs, les  muscles  fléchisseurs  y  passivement  étendus,  arrêtent  les  mouvements 
d'extension  bien  avant  la  limite  apportée  par  les  ligaments  articulaires. 

DICT.  EXC.  2*  s.  U.  i9 
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Gatte  notion  admiie  peut  aingaliàrement  éclairar  laqoettion,  obMwe  eacon,. 
de  mécanique  qui  nous  occupe. 

Admettons  pour  un  instant  cette  proposition,  que  les  flfrhinsmn  ont  attdnt 
les  limites  de  leur  extensibilité  avant  le  d^gré  exti^e  de  la  mobifité  permise  gsr 
les  tissus  ligsmenteux  :  la  question  de  l'équilibre  stable  en  station  droite  dsfierii 
des  plus  simples. 

Le  centre  de  grafité  du  corps  bumain»  hn  de  la  station  droite,  en  éqnÛn 
instable^  est  situé  eiaotement  au*dessus  de  la  ligne  de  suspension  da  basaa 
sur  lestâtes  fémorales  (g§  10  et  il). 

Sans  risque  d'être  entraîné  en  dehors  de  Taira  d^  suatantalioQ,  31  jsdt 
d*une  certaine  latitude  dans  sa  position;  il  peut  £t]re  porté  un  pen  en  anal» 
on  un  peu  en  arrière,  de  la  droite  boriiontale  de.snspension  du  bassin  sur  1» 
cavités  eotyloldes.  Dans  lo  premier  cas,  les  extenseurs  doivent  dire  en  oonlrulni 
active  plus  ou  moins  intense,  chargés  de  la  lutte  contre  l'actioa  de  lagraviléu  — 
Ds  ont  alors  à  soutenir  l'eQbrt  de  cette  fbree  d*unepart,  et  de  la  tonicité  dssls* 
diisseurs  de  l'autre. 

Faisons  maintenant,  par  la  pensée,  passer  le  centre  de  gravité  en  arrière  4 
cette  ligae  horizontale  de  suspension;  voilà  la  gravité  qui  agit  avec  les  eaefBMStfV 
iam$  le  eene  de  Fexteneion.  Celle-ci  n'aura  donc  pour  limitée  que  la  Inwisaési 
fléchisseurs,  tension  passive»  force  à  laquelle  la  fiitigne  seiidbJe  infiniment  pisi 
étrangère,  force  quasi  morte. 

Nous  ne  pouvons  point  suivre  ce  mécanismeaveounerigueur  abooloedaislialr 
la  série  articulaire;  partant,  notre  proposition  tient  plus  de  l'induction  qnsds  h- 
démottstratic»!  expérimentale.  C'est  une  lacune  qu'Û  appartiendra  à  nos  ibums 
seurs  de  combler. 

Cependant  cette  disposition  est  si  clairement  formulée  dans  ragencemcnt  de 
rarticulation  du  pied  et  de  la  jambe,  que  nous  ne  pouvons  nous  empêcher  d'y 
revenir. 

Remarquons  d'abord  la  position  qu'adectele  pied  sur  la  jambe  pendant  le  som- 
meil, cet  angle  si  fort  ouvert  antérieurement  !  Y  a-t-il  meilleure  démonstntin 
de  la  position  moyenne  du  levier,  constitué  par  le  pied,  entre  les  fléchisseurs  et  les 
extenseurs?  Quand  nous  voyons  cet  angle  fermé  au  contraire  dans  la  station  droite, 
pouvons-nous  douter  de  la  distension  subie  par  les  jumeaux  et  solcaires. 

Hais  examinons  ceux-ci  et  comparons  leur  mécanisme  à  celui  qui  a  k  mène 
objet  chez  les  oiseaux. 

Chez  rhomme,  la  masse  des  jumeaux  et  du  soléaire  confondue  inférieuranest 
en  un  seul  tendon,  a  pour  effet,  comme  on  sait,  d'étendre  le  pied  sur  la  jaaibe. 
Hais  cet  effet,  le  soléaire  seul,  dont  l'insertion  supérieure  se  voit  à  la  face  posté- 
rieure du  tibia  suffirait  à  le  produire.  Quant  aux  jumeaux,  leurs  chefs  supérieurs 
s'attachent  à  la  face  postérieure  du  fémur  :  ils  sont  donc  relâches  hors  de  h 
flexion  du  fémur  sur  la  jambe,  dans  cette  attitude,  sans  action  possible  sur  l'ex- 
tension du  pied.  Mais  étendons  la  jambe  sur  le  fémur,  les  jumeaux  nennent  ik^ 
en  aide  au  soléaire,  et  les  uns  et  les  antres,  si  une  force  extensive  est  appUqoéf 
au  sommet  du  fémur,  lutteront  contre  elle  ou  seront  en  distension  passive. 

Chez  les  oiseaux,  chez  qui  la  station  repose  sur  la  flexion  des  articles,  la  dispo- 
sition, identique  en  bas,  varie  en  haut,  mais  de  façon  à  produire  le  même  effet 
dans  des  circonstances  contraires. 

Les  jumeaux  extenseurs  du  tarse  ne  sont  point  flédiisseurs  du  fémur;  au  lies 
de  s'insérer  à  la  face  postérieure  de  cet  article,  comme  chei  nous,  contounuo^ 
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les  iiaces  latérales  de  la  jambe  et  les  têtes  des  deux  os,  ils  vont  de  bas  en  haut 
s'insérer  au  fémur  sur  sa  face  antérieure. 

La  contraction  de  cette  masse  musculaire,  en  même  temps  qu'elle  étend  le 
pied  sur  la  jambe,  étend  donc  en  même  temps  le  fémur  sur  elle,  fait  disparûtre 
d^un  même  coup  y  l'angle  tibio-tarsien  etTangle  tibio- fémoral. 

Chez  l'homme,  au  contraire,  en  agissant  de  même  manière 
sur  Tanglc  tibiotarsien,  elle  agirait  en  sens  contraire  sur  l'angle 
fémoro-tibial.  Mais,  dans  les  deux  cas,  le  muscle,  dans  son  entier  ^ 
est  distendu  passivement  dans  la  station,  et  cette  distension  sup- 
porte tout  l'effort  développé  (fig.  5). 

En  résumé,  dès  que  la  ligne  de  gravité  du  tronc  vient  à  tom- 
ber en  arrière  de  l'axe  de  suspension  inter-cotyloidien,  les  mus- 
des,  jusque-là  contractés  activement,  les  extenseurs,  cessent 
d*agir.  Cette  ligne  de  propension,  de  tangente  qu'elle  était, 
devient  sécante  à  la  concavité  lombaire.  Dès  lors  cette  courbure 
tend  à  s'exagérer  sous  l'empire  de  la  gravité  maintenant,  et  non 
plus  des  extenseurs.  D'autre  part,  au  contraire,  les  muscles  flé- 
chisseurs (psoas-iUaques-pectinés),  premièrement  relâchés,  se 
Toient  distendus. 

Descendant  au-dessous  de  la  cavité  cotyloïde,  ladite  ligne  de 
gravité  coupe  le  membre  inférieur  vers  l'articulation  du  genou, 
rencontrant  le  pied  plus  ou  moins  en  avant  de  l'articulation 
tibio-astragaUenne. 

Si  nous  ne  nous  trompons,  cette  position  correspond  exacte- 

r.1  à  celle  réalisée  dans  l'a  tlitude  réglementaire  du  soldat  au 
port  d'armes,  attitude  qui  doit  être  le  résultat  de  quelques 
siècles  d'expérience. 

Dans  nos  habitudes  ordinaires,  nous  suivons  instinctivement 
la  même  loi,  avec  cette  modlGcation,  que  pour  diminuer  encore 
la  fatigue  qui  suit  cette  attitude  prolongée,  nous  faisons  porter  le 
poids  du  corps  sur  chaque  jambe  alternativement.  Le  centre  de 
gravité  est  ainsi  porté  un  peu  en  arrière  de  l'une  des  cavités 
cotyloides,  la  jambe  de  ce  même  côté  étendue  (on  est  hanche 
de  ce  côté)  ;  l'autre  jambe  est  avancée  en  relâchement  dans  une 
demi-flexion,  de  façon  à  reposer  les  soléaire,  jumeaux  et  psoas- 
ifiaqne  de  la  distension  précédente. 

Chacun  pourra  se  convaincre  de  l'exactitude  de  cet  exposé,  en 
demeurant  dans  la  station  droite  immobile  aussi  longtemps 
qoece  sera  possible  sans  trop  de  fatigue.  Au  moment  ou  on  la  suspendra  pour 
cette  raison,  on  pourra  reconnaître,  d'après  le  siège  de  la  sensation  éprouvée,  que 
notre  théorie  est  conforme  aux  faits.  Cette  sensation  sera  perçue  à  l'attache  supé- 
rieure des  jumeaux,  des  soléaires,  un  peu  dans  les  aines.  Mais  on  ne  sentira  ni 
les  muscles  sacro-lombaires,  ni  les  fessiers,  ni  les  triceps. 

Que  l'on  compare  ensuite  avec  la  position  classique  de  l'escrime,  et  on  fera  la 
différence. 

En  somme,  la  contractilité  musculaire  tonique  préside  à  la  statique  ou  équi- 
libre de  repos,  comme  la  contractilité  active  préside  à  la  dynamique  animale  ou 
Àpiilibre  du  mouvement. 

17.  Station  droite  chez  l'homme  :  transmission  des  chocs  à  travers  le 


fig.  5. 
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bassin.  Ayant  essayé  de  j)enétrer  les  conditions  de  transmission  du  poids  du 
troue  au  sol,  à  travers  les  membres  inférieurs,  celles  de  l'équilibre  des  forces 
autour  de  ces  articles,  remontons  plus  haut  et  suivons  le  développement  du  mé- 
canisme de  la  station  depuis  le  bassin  jusqu'à  la  tête. 

Dans  cette  étude,  informons-nous  en  môme  temps  des  dispositions  au  moyen 
desquelles  la  nature  aura  pu  parer  aux  chocs  en  retour,  aux  réactions  menaçant 
rintégrité  du  mécanisme  ou  des  viscères,  lors  des  épuisements  brusques  du  m<w- 
vemcnt. 

Eu  remontant,  nous  trouvons  en  première  ligne  le  bassin. 

Le  poids  dos  parties  supérieures  du  corps  est  communiqué  aux  extrémités  ab- 
dominales par  rintermédiaire  d*un  levier  d'une  forme  particulière,  l'anneau  osseui 
du  bassin. 

Cet  anneau  est  suspendu  lui-même  au-dessus  ou  entre  les  tètes  fémorales, 
comme  un  treuil  sur  ses  tourillons. 

Il  reçoit  l'eflort  de  la  gravité  par  le  sacrum,  qui  tendrait  k  faire  basculer  le 
levier  en  arrière  dans  certaines  situations,  en  avant  dans  d'autres  cas,  c'est-à- 
dire  suivant  que  la  ligne  de  gravité  tomberait  en  arrièi'e  ou  en  avant  de  Tae 
intor-cotyloïdien. 

Dans  ces  circonstances,  les  extenseurs  ou  les  fléchisseurs  sont  altematifenieitf 
chargés  de  faire  équilibre  au  poids  du  corps. 

Les  points  d'appui  de  ce  levier  sont,  avons-nous  dit,  les  têtes  fémorales  roulul 
dans  les  cavités  cotyloïdes. 

Il  y  a  là  un  point  obscur  :  la  pression  est-elle  transmise  directement  et  decoifs 
dur  à  corps  dur,  du  bassin  aux  fémurs,  ou  bien,  au  contraire,  et  suivant  ce  que  b 
logique  indiquerait,  reffort  s'épuise-t-il  sur  les  ligaments  ronds  distendus,  comme 
le  professent  MM.  Weber. 

Gcrdy  pensait  que  dans  la  position  incliuée  du  fémur,  de  haut  en  bas  etd'ar- 
rièro  en  avant  qui  correspond  à  Tattitude  du  corps  arrivant  à  terre  après  un  saul. 
FolTort  transmis  au  tronc  par  le  fémur,  au  contact  des  pieds  av(»c  le  sol,  porte 
sur  les  ligaments  ronds  distendus,  et  n'est  point  directement  communiqué  par U 
tète  du  fémur  au\  parois  do  racétabulum. 

Ottc  condition  est-elle  oflectivenient  réalisée?  Les  anatomist es  donneraient  4 
pcnstr  que  non,  puisqu'ils  constatent  la  grande  inconstance  d'existence  et  dt 
(Qualité  (lu  ligament  rond  qui,  suivant  eux,  serait  souvent  absent. 

A  ce  fait  il  n'y  aurait  rien  à  objecter;  mais  sa  présence  et  son  i-ôle  de  sujport 
(connue  dans  le  cas  d'une  voilure  suspendue)  seraient,  en  apparence  au  moins, 
bien  satisfaisants  pour  l'esprit. 

Passons  à  un  autre  j)oint  : 

Tous  les  anciens  anatomistes  et  physiologistes  présentent  le  sacrum  coinnif 
pénétrant  dans  l'espace  intercoxal  postérieur,  à  la  manière  d'un  coin,  iVm\:é  par 
son  sommet  de  haut  eu  bas  et  d'avant  en  arrière,  qui  tendrait  à  écarter  \tscs 
coxauK. 

Les  rapports  mutuels  du  sacrum  et  de  la  cavité  dans  laquelle  il  s'encastreront 
bien  tels,  en  effet,  quand  le  bassin  est  étudié  dans  la  position  assise  sur  unt 
table. 

Dans  la  station  droite,  il  n'en  est  plus  ainsi  ;  les  frères  Weber  ont  fait  voir  que. 
dans  l'attitude  droite,  la  surface  supérieure  du  sacrum  faisait  avec  la  verticale  ui; 
angle  de  h2^  ouvert  en  bas,  ou  de  [2^''  ouvert  en  haut. 

Dans  cette  situaliou,  \cs.  surfaces  de  contact  du  sacrum  et  des  os  coxaux  ofîrei:t 
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un  aiigle  dièdre  ouvert  eu  bas  et  eu  avaut,  le  sacrum  étant  ainsi  suspendu  aux 
éuormes  ligaments  sacro-sciatiques  comme  uii  coin  à  anyle  supérieur  et  non  plus 
à  angle  inférieur.  Sous  rinfluence  de  la  pesanteur,  ce  serait  donc  uu  coin  qui 
tendrait  à  s*écliapi>er  et  non  pas  à  s*encastrer. 

Dans  la  retombée  du  saut,  cette  situation  est  plus  prononcée  et  plus  nécessaire 
encore. 

Cette  proposition  a  été  établie  d'abord  par  HM.  Valerius  et  Hubert  (de  Louvain), 
pju*  nous-méme  ensuite. 

I>aiis  la  position  assise  ou  dans  une  cbute  sur  les  tubérosités  iscbiatiques,  il 
n*en  est  plus  ainsi,  et  le  sacrum  se  rapproche  de  la  situation  indiquée  par  les 
auteurs  classiques. 

L'anatouiie  comparée  est  en  rapport  avec  cette  donnée.  Chez  la  plupart  des 
quadrupèdes,  le  sacrum  est  suspendu  entre  les  os  iliaques  :  sa  face  lai^e  re- 
gardant en  bas. 

n  n*est  pas  besoin  d'insister  sur  les  avantages  d'une  pareille  disposition  lors  de 
la  communication  des  ébranlements  et  commotions.  Voyez  la  différence  des  reten- 
tissements ressentis  lors  d'une  chute  sur  les  pieds,  physiolqgiquement  exécutée, 
ou  lors  d'une  chute  sur  les  tubérosités  iscliiatiques.  Dans  celle-ci,  même  modé- 
rée comme  force  vive,  la  commotion  s'étend  jusqu'au  crâne  lui-même. 

18.  Statiœi  droite  chei  l'homnte.  Statique  de  la  colonne  vertébrale. 
Nous  avons,  dans  les  développements  qui  précèdent,  considéré  la  colonne  comme 
on  levier  un  et  régulier.  Chacun  sait  que  cette  unité  ou  rigidité  n'est  elle-même 
qu'un  résultat  d'équilibre.  Examinons  rapidement  les  conditions  de  cet  équilibre. 
Considérons  la  colonne  en  un  point  quelconque  de  son  étendue,  étudions-la 
dans  une  cou[>e  horizontale.  Cette  coupe  porte  sur  la  vertèbre,  élément  osseux, 
de  forme  cylindrique,  offrant  en  avant  et  en  arrière  des  prolongements  soit  ar- 
qués, soit  droits,  mais,  eu  somme,  représentant  pour  nous  des  bras  de  leviers. 

Les  bras  antérieurs,  destinés  à  servir  d'appuis  à  la  iorce  de  gravité  et  de  la 
llexion  en  avant  (les  côtes,  la  face  antérieure  des  corps  des  vertèbres). 

Les  bras  postérieurs  (apophyses  épineuses,  transverses),  étant  les  éléments 
sur  lesquels  porte  l'action  des  extenseurs  de  la  colonne. 

Quant  au  point  d  appui  de  chacun  de  ces  leviers,  pris  isolément,  on  le  voit  dans 
le  disque  intervertébral,  lenticulaire,  élastique  et  fibreux  à  la  fois,  qui  résiste 
aussi  bien  à  la  pression  qu'au  tiraillement,  et  sur  lequel  la  vertèbre  est  en  équi- 
libre comme  un  fléau  de  balance  sur  ses  coussinets. 

Le  volume  ou  les  dimensions  de  ce  levier  sont  en  rapport  avec  deux  condi- 
tions mécaniques  des  plus  simples.  Plus  une  vertèbre  est  inférieurement  placée 
dans  la  séiie,  plus  elle  devra  être  volumineuse  et  ses  bras  de  leviers  puissants, 
puisqu'elle  aura  à  subir  l'intégrale  des  actions  supérieures,  toutes  fonctions  de 
la  gravité. 

D'autre  part,  les  bras  de  leviers  postérieurs  ou  de  la  puissance,  devront  être, 
tout  étant  égal  d'ailleurs,  d'autant  plus  développés  que  les  organes  de  la  ré- 
sistance (ou  antérieurs)  seront  plus  denses  ou  pesants. 

C'est  ainsi  que  les  épines  dorsales  auront  moins  de  longueur  horizontale  que 
les  épines  lombaires  ou  les  épines  cervicales,  les  poumons  étant  moins  denses 
t}ue  les  viscères  abdominaux  ou  que  la  tête. 

I^  forme  de  la  région  considérée  n'aura  pas  moins  d'influence  sur  le  volume 
st  la  disposition  de^  corps  et  des  apophyses  des  vertèbres. 
Est-il  be^oiu  de  démontrer  que  les  leviers  devront  être  les  plus  volumineux  et 
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les  plus  étendus,  là  oh  la  force  eitensive  aura  le  plus  d'action  k  dérelopper.  Or, 
où  cette  action  extensive  aura-t-cUe  plus  d'eflbrts  à  déployer  qu'à  la  régkm 
lombaire,  et,  comme  nous  le  verrons  plus  loin,  qu'à  la  région  cenricale,  ioates 
deux  concaves  en  arrière? 

Au  point  de  vue  de  l'ensemble,  la  forme  à  courbures  opposées  que  présente  k 
colonne  nVst  autre  chose  que  la  reproduction  de  la  série  d'inflexions  que  nous 
avons  constatées  dans  les  membres  destinés  à  soutenir  le  corps. 

La  présence  des  disques  intervertébraux  et  la  qualité  amortissante  de  leur 
tissu  eussent  bien  pu  être  insuffisantes  à  l'épuisement  des  chocs,  s'ils  avaient  dû 
se  transmettre  directement  de  l'un  à  l'autre,  et  suivant  la  verticale,  les  ibroes 
vives  acquises  par  les  parties  supérieures. 

Dans  ces  alternatives  de  convexités  et  de  concavités  successives,  apparaissent, 
au  contraire,  des  forces  successivement  extensives  ou  fléchissantes,  dont  les 
composantes  verticales  viennent  partager  la  dissémination  de  Teflort. 

Et  quant  à  la  condensation  des  masses  musculaires  ou  des  leviers  destina  ï 
procurer  et  à  maintenir  la  station  droite,  imaginons  ce  qu'eût  été  la  forme  di 
primate,  si  les  leviers  lombaires  eussent  dû  prolonger  une  convexité  postérieure! 
Cette  forme  est  sans  doute  celle  la  plus  favorable  à  l'extinction  des  forces  vîvn, 
car  nous  retrouvons  ces  concavités,  surtout  celle  de  la  région  lombaire,  partout 
où,  dans  la  série  animale,  se  manifeste  plus  ou  moins  de  disposition  momentanée 
ou  durable  à  la  station  en  attitude  droite. 

Nous  y  trouvons  aussi  une  assez  grande  abondance  de  tissu  jaune  élastMjoe 
(les  ligaments  jaunes),  servant  de  liens  entre  une  vertèbre  et  une  autre,  dans  ii 
région  même  des  leviers,  c'est-à-dire  entre  les  lames  vertébrales. 

La  présence  de  ce  tissu,  si  propre  à  être  substitué,  au  point  de  vue  de  k  dune 
de  l'action,  dans  les  régions  où  cette  durée  devra  être  polongée,  à  l'action  mus- 
culaire active,  a  fait  penser  à  nombre  de  physiologistes  que  sur  lui  reposait 
même  en  entier  l'équilibre  stable  de  la  colonne. 

Un  anatomiste  distingué,  M.  Ludovic  nirschfeld,  a  fait  voir  que  c'était  à  & 
tissu  qu'était  spécialement  due  la  forme  doublement  incurvée  de  la  ailoune. 
Dans  ce  lîiit,  on  aurait  pu  trouver  la  démonstration  du  rôle  absolu  des  ligament^ 
jaunes  dans  l'équilibre  de  la  station,  si  MM.  Weber  n'avaient,  de  leur  côté,  fait 
voir  que  les  muscles,  dans  leur  extrême  distension,  limitaient  les  mouvements 
dans  ces  régions  comme  dans  les  autres,  avant  que  les  ligaments  n'atteignissent 
leur  extrême  distension  (§16). 

19.  Station  droite  chez  r homme.  Equilibre  de  la  tête  sur  le  rachis.  L'é- 
tude à  laquelle  nous  venons  de  nous  livrer  sur  les  conditions  générales  do 
l'équilibre  du  tronc  en  station  droite  n'a  tenu  aucun  compte  de  la  manière  dont 
ce  même  équilibre  s'établit  entre  la  tête  et  le  tronc.  Nous  sommes  prlis  de  cette 
supposition  que  rextrémité  supérieure  était  fixée  à  son  support  d'une  f;»çon  il^ 
variable,  et  c'est  leur  ensemble  que  nous  avons  considéré  comme  un  levkr 
unique  dans  les  dévelop[»ements  qui  précèdent. 

Entrons  maintenant  dans  l'analyse  des  conditions  spéciales  à  TtHiuilibre  de 
cette  région  considérée  isolément. 

La  tète  est  mise  en  rapport  avec  la  colonne  vertébrale  par  un  grand  nombre  et 
muscles,  qui  se  relient  avec  un  non  moindre  nombre  de  vertèbres  (de  la  rt^ 
cervicale),  mais  plus  spécialement  avec  les  deux  premières. 

En  contact  direct,  elle  n'est  en  rapport  qu'avec  une  seule  d'entre  elles,  h 
supérieure,  l'allas.  i\\ec  cette  vertèbre,  son  contact  s'établit  par  la  réception. 


LOCOMOTION.  77ft 

•dans  deux  cavités  pratiquées  sur  Tatlas,  et  de  cliaque  côté  de  son  axe,  de  deux 
tubérosités  arrondies  qui  se  moulent  sur  ces  cavités,  et  portent  le  nom  de  cou- 
dées de  l'occiput. 

Qiez  les  quadrupèdes,  les  oondyles  de  Toccipital  sont  situés  à  l'extrémité  pos- 
•Céfieure  du  crâne.  En  supposant  leur  axe  optique  parallèle  à  l'horizon,  un  plan 
vertical  qui  raserait,  en  arrière,  la  surface  de  Toccipital,  laissant  toute  la  tête  en 
avant  de  lui,  raserait  également  la  surface  la  plus  postérieure  des  cond\les. 

La  tête  est  donc  ainsi  suspendue  tout  entière  au  cou  par  sa  face  postérieure. 
n  n'y  a  d'exception  que  chez  le  singe,  qui  se  trouve,  par  cette  particularité, 
•comme  par  bien  d'autres,  tenir  une  place  intermédiaire  au  quadrupède  et  à 
Iliomme. 

Lliabitude  bipède  de  l'oiseau  se  révèle,  comme  elle  va  le  faire  également  chez 
l*bomme,  par  une  dérogation  complète  à  ce  caractère.  La  tête,  chez  les  oiseaux, 
s'articule  horizontalement  sur  la  première  cervicale.  Hais,  contrairement  à  ce  qui 
s'observe  chez  nous,  et  à  l'avantage  de  la  mobilité  vraiment  exceptionnelle  de 
l'organe,  l'articulation  consiste  dans  un  seul  pivot  osseux  sphérique  (énarthrose), 
roulant  dans  une  cavité  demi-sphérique,  à  circonférence  horizontale.  Quand  on 
a  TU  l'intérieur  de  cette  articulation,  on  n*est  plus  surpris  de  la  facilité  rare  avec 
laquelle  l'oiseau  tourne  sa  tète  en  tous  sens,  sans  mouvoir  sensiblement  la  ré- 
gion cervicale. 

L'homme  participe  à  la  fois  des  dispositions  anatomiques  propres  aux  quadru- 
pèdes et  de  l'horizontalité  de  connexion  constatée  chez  l'oiseau.  Cependant  cette 
horizontalité  n'est  pas  absolue.  Lorsque  la  ligne  de  gravité  de  la  tête  tombe  dans 
sa  base  de  sustentation  sur  l'atlas,  les  axes  optiques  sont  dirigés  plus  ou  moins 
de  bas  en  haut  et  d'arrière  en  avant;  circonstance  anatomique  en  rapport  avec 
le  fait  d'observation  physiologique  bien  connu,  qu'au  moment  où  le  sommeil 
^Tous  surprend  en  attitude  droite,  le  menton  tombe  brusquement  sur  la  poitrine. 

L'équilibre  de  la  tête  sur  le  rachis  est  donc  un  des  plus  instables,  s'il  repose 
sur  les  seules  connexions  articulaires,  ou  bien  il  se  fonde  sur  l'énergie  active  des 
extenseurs  de  la  tête  sur  le  cou. 

L'aspect  de  la  région  peut  faire  penser  que  c'est  bien  sur  ce  second  genre 
d'équilibre  que  repose,  en  efîet,  l'attitude  droite  de  la  tête.  La  région  cer\'i« 
cale  postérieure,  concave  ainsi  que  la  région  lombaire,  donne  place  à  une  masse 
musculaire  considérable,  formant  une  sorte  de  pyramide  de  muscles  à  base 
supérieure,  laquelle  semble  rattacher  le  crâne  à  la  colonne,  comme  la  masse 
sacro-lombaire  relie  celle-ci  à  ses  soutiens  sacro-iliaques. 

Ce  sont  deux  pyramides  qui  se  regardent  par  leurs  sommets,  et  qui  com- 
blent chacune  le  vide  formé  par  les  régions  postérieurement  concaves  de  la 
•colonne. 

La  pyramide  supérieure  remplit,  chez  l'homme,  le  rôle  du  ligament  cerrical 
supérieur,  qui  soutient  la  tête  chez  les  grands  quadrupèdes.  Elle  remplit  ce 
rôle,  en  dérogation  à  la  loi  de  l'équilibre  stable  que  nous  avons  cru  lire  dans 
les  parties  inférieures  du  système,  et  qui  se  fonderait  sur  le  balancement  établi 
■«ntre  la  gravité  d  une  part,  et  des  muscles  passivement  distendus  de  l'autre. 
PAit-être.  est-ce  à  cette  nécessité  que  sont  dus  le  volume,  le  nombre,  la  diversité 
•de  directions  et  d'insertions  de  ces  muscles,  la  nature  compensant  ici,  par  la 
multiplicité  des  forces  accumulées  dans  un  même  objet,  la  durée  imposée  à  leur 
activité. 

Malgré  cela,  la  nature  nous  semblerait  avoir  laissé  là  un  desideratum  méca- 
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iiiquo.  Une  analyse  plus  atleutive  ra  nous  montrer  cepeudaut  ua  palluiUdti 
plus  délicats,  introduit  par  elle  dans  ce  mécanisme  si  difficile  k  réaliser. 

Qu'on  n'oublie  pas,  en  efl'et,  qu'il  s'agit  ici  de  procurer  à  celte  immeuie  th- 
tèbre,  qui  contient  le  cerveau,  toutes  les  ressources  possiblt»  de  mobilité  dans 
tous  les  sens,  sans  compromettre  l'iutégrilé  du  mécanisme,  sans  compromettre, 
surtout  par  pression  ou  par  cboc,  la  délicate  susceptibilité  de  la  substance  encé- 
plialique,  sans  risque  de  compression  pour  cet  isthme  inlûrcssaiit,  la  moelle 
allongée,  le  siège  du  centre  vital  animal,  situé  là  tout  Juste  au  centre  du  DKUTe- 
nient.  Étudions  donc  avec  soin  ce  curieui  problème,  le  plus  étonnant  peut-être 
de  la  mécanique  animale. 

Ra])porls  de  contiguilé  de  la  tête  avec  le  rachù.  Destruction  de  la  wtettt 
acquise  dans  uite  chute  sur  Us  pieds,  au  point  de  contact  des  coHdyte*  ocnpt- 
taux  avec  les  surfaces  articulaires  de  l'atlas.  Itemontant  du  bassin  à  la  colooM 
vertébrale,  nous  avous  vu  par  quel  mécanisme  la  portion  des  forces  vives,  mise 
en  évidence  dans  ces  chocs,  et  non  amortie,  se  trausmetlait,  à  son  tour,  le  long 
du  racliis,  de  vertèbre  eu  vertèbre,  perdant,  à  cliacun  de  ces  passages,  une  ni- 
velle fraction  de  leur  sonnne,  épuisée  sur  l«s  ligaments  iuterosseui  tibieui  ou 
;  lenticulaires.    L'effet   amoitii- 

Ix  santde  cette  élastidlé,  vingt- 

deux  fois  répété,  ne  laisse  pK 
de  réduire  sensiblement  ce  qui 
peut  en  parrenir  Jnsqu'i  b 
région  supérieure,  plus  que 
toute  autre  digne  de  méuge- 
meut. 

Or,  ici,  singulier  anonnlie. 
dans  la  région  dccettv  i-ouimu- 
mcilion  suprême,  disiiai'3is.<eDt 
(.es  coussins  articulaires  éhbti- 
qucs;  les  coudylcs  ocupitiui 
sont  eu  rappi>rt  direct  avec  l-s 
caMti's  supérieures  de  l'aliai, 
les  faces  iiilérieures  de  l'ulbs 
eu  npport  direct  avec  les  Ike- 
supérieures  de  l'axis.  Les  couî- 
stnels  articulaires  nu  se  re- 
trouvent plus  au-desïus  de  \i 
deuxième  vertèbre  ceniolt 
(%.0). 

L'écliangc    ou    la  transau>- 
sion  des  forces  vives  vout-il^  ^ 
f*  •*•  faire  d'os  à  os,  et  perpenilini- 

lairemcnt,  comme  il  semble  devoir,  être  au  premier  asjiect? 

Voici,  si  nous  ne  nous  troiujions,  comment  le.<  clioscs  se  passent  et  commiiil  b 
nature  a  pu  se  dérober  à  une  fatalité  menaçante. 

Le  poids  di;  la  tête  est,  dans  k  station  droite,  transmis  au  rachis  de  la  dcuxiènK 
Ik  h  troisième  cervicale,  suivant  la  loi  déjà  connue,  et  par  l'intermédiaire  des  cou-" 
sinets  interverlébiauv  ;  mais  perpen  dieu  lai  rem  eut  et,  d'os  à  os  (ou  du  nKBiisi 
travers  de  minces  cart.i\a5(y4  iV'cv\ttQùteïttent\,  de  l'occipital  à  la  première  cerri- 
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cale  et  lie  celie-ci  û  la  seconde.  Les  forces  vives  de  réactiou,  déterminées  par  une 
chute  sur  les  pieds,  suivent  le  même  chemin  en  sens  inverse,  cela  n*a  pas  besoin 
de  commentaire  ;  et  si  l'on  tombait  droit  sur  les  talons,  ou  sur  les  tubérosités  de 
i'iscliion,  ce  choc  ne  serait  pas  sans  un  cruel  effet  sur  les  surfaces  presque  hori- 
zontales qui  servent  de  passage  de  l'axis  à  Tatlas,  de  l'atlas  à  l'occipital. 

Mais,  lors  d'une  chute  sur  les  pieds,  lors  de  la  retombée  du  saut,  les  extrémités 
iiiiërieures  sont  instinctivement  pliées  et  s'oiïrent  au  choc  sous  forme  de  ressorts 
préparés  a  la  détente;  ainsi  en  est-il  du  rachis  dont  Taxe  général  est  également 
incliné  à  l'hoiizon;  les  chocs,  par  suite  de  cette  disposition,  sont  partout  amortis. 
—  Reste  à  considérer  la  tète. 

Celle-ci  est  fortement  redressée  en  arrière  ;  la  concavité  cervicale  du  racliisest, 
de  son  colé,  nettement  incurvée  en  arrière.  Dans  cette  situation  des  éléments 
ultimes  du  système,  la  force  vive  transmise  à  l'axis  se  transmet  sous  une  certaine 
obliquité  aux  masses  latérales  de  l'atlas,  destinées,  à  leur  tour,  à  la  transmettre 
à  l'occipital. 

Or,  si  Tatlas  et  l'axis  sont  déjà  un  peu  inclinés  de  haut  en  bas  et  d'avant  en 
arrière,  les  surfaces  cylindriques  qu'ofl'rent  les  condyles  de  l'occipital  sont,  elles, 
tout  à  fait  inclinées  sur  l'Iiorizon  :  Teflort  qu'elles  reçoivent  de  la  colonne  leur 
est  bien  plutôt  tangentiel  que  normal  :  ce  sont  donc  encore  les  ligaments  et  les 
muscles  qui  s'offrent  pour  l'épuisement  de  la  dernière  quantité  de  la  force  vive. 

L'observation  nous  apprend  efiectivement  que,  dans  la  chute  sur  les  pieds,  le 
corps  se  place  instinctivement  dans  l'inclinaison  mutuelle  de  tous  ses  articles, 
rachis  compris,  les  membres  inférieurs  plies,  les  pointes  des  pieds  présentées  au 
sol,  la  tête  enfoncée  dans  les  épaules,  etc. 

Telles  sont  donc,  en  définitive,  les  conditions  mécaniques  de  l'échange  des 
réactions  et  de  l'annulation  des  forces  vives  :  si  la  transmission  du  poids  et  la 
réaction  avaient  lieu  en  ligne  droite,  verticale,  la  relation  anatomique  qui  unit  les 
premières  vertèbres  cervicales,  à  la  tête,  devrait  faire  redouter,  au  premier  chef,  le 
mode  de  communication  établi  entre  ces  le\  iers.  Mais  il  n'en  est  point  ainsi  :  lors 
d'une  chute,  non  subite,  lors  du  saut,  ces  leviers,  y  compris  celui  représenté  par' 
l'occipital,  sont  à  l'état  d'inclinaison  mutuelle  :  dans  ce  cas,  les  condyles  occipi- 
taux sont  à  proprement  parler  dans  la  verticale.  Nul  choc  n'y  est  donc  à  redou- 
ter :  11  faudrait  supposer  une  surprise  des  plus  rapides  pour  que  cette  incUnaison 
n'eût  point  lieu. 

On  peut  même  observer  que  dans  l'attitude  droite,  au  repos,  ou  dans  k 
marclie,  les  condyles  sont  aussi  plus  ou  moins  inclinés,  et  peut-être  devons-nous 
reconnaître  la  l'objet  de  la  projection  normale  du  centre  de  gravité  de  la  tête  en 
avant  du  rachis,  et  de  cette  anomalie  apparente  qui  fonde  leur  équilibre  sur 
l'énergie  active  des  extenseurs. 

20.  Mouvements  sur  place.  Force  d'où  résulte  le  maintien  de  V équilibre 
en  station  droite.  Nous  avons  vu  un  peu  plus  haut  quelle  condition  devait  rem- 
plir  un  corps  grave,  animé  ou  non  animé,  pour  demeurer  stable  en  sa  place  : 
Sa  ligne  de  gravité  doit  tomber  dans  l'aire  de  sustentation,  supposée  parfaite- 
ment horizontale.  Si  la  surface  d  appui  n'est  pas  absolument  horizontale,  le  corps 
grave  demeurera  cependant  encore  en  place  tant  que  la  tangente  de  l'inclinaison 
de  la  surface  d'appui  sur  l'horizon  est  inférieure  au  coelficient  de  frottement. 

Dans  les  conditions  où  s'exerce  le  domaine  de  la  physiologie,  la  surface  d'appui 
se  rapproche  le  plus  souvent  de  l'horizon  :  mais  elle  n'est  pas  toujours  exacte- 
ment horizontale.  Le  maintien  en  place  du  corps  vivant  est  donc  généralement 
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accompli  par  la  puissance  du  frottement,  c'est-à-dire  par  la  ré^stanee  que  les 
aspérités  des  corps  opposent  à  leur  glissement  mutuel. 

Un  corps  animé  difi^,  au  point  de  Tue  mécanique,  du  corps  inerte,  en  ce  que 
ce  dernier  demeure  immobile  tant  qu'une  force  extérieure  ne  Tient  point  k 
scKiciier. 

Le  coqis  vivant,  an  contraire,  possède  en  hii-mème  des  forces  qu'il  peut  mettre 
en  évidence  et  au  moyen  desqudies  il  peut  modifier  les  conditions  de  son  pn^ 
équilibre  et  celles  des  corps  avoisinants. 

Mais  toute  force,  pour  produire  un  effet,  a  besoin  d'un  point  d'appui.  Vëxt 
animé  trouve  le  sien  dans  le  sol  sur  lequel  il  repose,  dans  cette  adhérence  ï  U 
surface  d'appui  que  mesure  le  poids  de  son  corps  multiplié  par  le  coefficient  de 
frottement. 

Sur  cette  base,  il  peut  exécuter  tous  les  mouvements  que  son  organisatioa 
lui  permettra  et  que  nous  allons  sommairement  passer  en  re%iie. 

21.  Conditions  auxquelles  le  corps  doit  cèéir  dans  V exécution  des  mom- 
vements  sur  place.  Dans  l'étude  qui  précède,  le  centre  de  gravité  de  rbomme 
a  été  déterminé  en  partant  de  cette  condition  préalable,  que  le  sujet  se  troinil 
en  attitude  parfaitement  droite,  les  bras  collés  au  corps,  les  deux  jambes  réumes 
en  parallélisme.  Le  centre  de  gravité  de  chaque  membre  est  lié,  dans  cette  sitm- 
tion,  avec  celui  du  tronc  par  une  relation  fixe  qui  entre  dans  la  détermination  do 
centre  de  gravité  de  tout  le  système.  Nous  ne  pouvons  dès  lors  imaginer  le 
moindre  mouvement  isolé  de  l'un  ou  l'autre  de  ces  appendices,  sans  conoeroir 
qu'il  s'ensuive  un  dérangement  plus  ou  moins  notable  du  centre  de  gravité  de 
l'ensemble. 

Ainsi,  portons  un  bras  en  avant;  son  centre  de  gravité  sort,  dans  ce  sens,  do 
plan  vertical  médian  parallèle  à  la  direction  des  épaules  qui  contenait  celui  da 
système  entier.  Alors  le  poids  du  bras,  appliqué  en  son  propre  centi*e  de  gravité, 
devient  une  force  agissant  sur  le  système  total  avec  un  bras  de  levier  qui  mesure 
la  distance  du  centre  de  gravité  de  ce  membre  au  plan  de  gravité  du  tronc.  Celle 
force  tend  donc  à  faire  basculer  le  svstème  en  avant,  dans  ce  cas-ci. 

Un  raisonnement  semblable  nous  conduirait  à  une  conclusion  analogue  pour 
toutes  les  directions  que  nous  pouvons  donner  à  notre  bras  en  Fétcndant.  Celte 
projection  tend  évidemment  h  déplacer,  dans  sa  direction,  le  centre  de  gravité  de 
l'ensemble.  Dès  lors  tout  mouvement  de  cette  sorte,  exécuté  dans  un  but  direct, 
devra  nécessiter,  de  la  part  des  muscles  qui  servent  au  maintien  de  l'équilibre  du 
tronc,  une  action  ou  un  supplément  d'action  de  nature  à  déplacer  en  sens  inverso 
le  centre  de  gravité  ainsi  sollicité. 

Tous  nos  mouvements  de  défense  ou  d'attaque,  exercés  sur  place,  rej>oseronl 
donc  sur  des  modifications  dans  l'attitude  du  tronc,  compensatrices  des  altéra- 
tions dont  ces  mouvements  partiels  menacent  la  position  du  centre  de  graviU^ 
du  tronc. 

Inversement,  si  une  cause  quelconque,  un  mouvement  involontaire  ou  erroné 
des  muscles,  un  relâchement  dans  leur  contractilité,  amenaient  une  tendance 
momentanée  à  la  chute,  en  permettant  au  centre  de  gravité  de  s'écarter  de  la 
verticale,  le  mouvement  d'un  membre  dans  le  sens  opposé  à  celui  pris  jwr  le 
centre  de  gravité,  sert  à  l'instant  à  reconstituer  l'équilibre  détruit.  C'est  là  Yofàce 
du  balancier  entre  les  mains  du  danseur  de  corde. 

Il  en  est  exactement  de  même  du  déplacement  volontaire  ou  involonlain»  Ju 
centre  de  gravité  de  Yuw  des  m<im\^t^^  vuierieurs.  Imaginons  le  corps  porté  mo- 
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menUnément  sur  un  seul  de  ses  supports,  l'autre  denent  un  balancier,  comme 
nous  venons  de  le  reconnaître  pour  le  bras.  Ainsi,  lorsque  le  corps  est  menacé  de 
renversement  en  arrière,  la  projection  de  Tun  des  membres  abdominaux  en  avant, 
^«plaçant  le  centre  de  gravité,  sert  à  la  restitution  de  Téquilibrc. 

Toutes  ces  considérations  sont  trop  simples  pour  exiger  de  plus  longs  dévelop- 
|)ements.  On  peut,  à  la  lumière  de  ce  principe,  se  rendre  compte  d'une  multitude 
de  nuances  dans  i  exécution  d'une  foule  de  mouvements,  soit  étendus,  soit  limi- 
tés, dans  nos  diverses  attitudes,  et  se  résolvant  tous  dans  cet  unique  objet  :  la 
restitution  de  l'équilibre. 

Aux  mômes  principes  répond  la  solution  des  questions  qui  naissent  de  la  con- 
sidération de  l'addition  d'un  poids  industriel  à  celui  du  sujet. 

Ainsi  : 

Cn  soldat  est  en  faction,  le  sac  au  dos  ; 

Une  marchande  ambulante  stationne  avec  un  éventaire  ; 

Un  homme  soutient  un  poids  quelconque  à  Tune  de  ses  mains. 

Chacun  de  ces  éléments  pesants  ajoutés  à  l'ensemble,  en  arrière,  en  avant,  laté- 
ralement, [)orte  le  centre  de  gravité  du  système  plus  ou  moins  de  ce  même  côté. 

L'équilibre  ne  pourra  donc  être  maintenu  que  par  une  inclinaison  compensa- 
trice du  corps  ou  de  l'une  de  ses  parties. 

Dans  le  premier  cas,  le  soldat  avancera  la  ceinture  jusqu'à  dépasser  la  pointe 
de  ses  pieds. 

La  marcliande  ambulante  cambrera  sa  région  lombaire  en  arrière,  pour  main- 
tenir le  centre  de  gravité  en  arrière  de  la  ligne  inter-cotyloidienne. 

Le  portefaix  chargé  d'un  seau  à  droite  porte  son  corps  vers  la  gauche  et  même 
étend  le  bras  libre,  l'éloigné  plus  ou  moins  du  corps,  pour  ajouter  au  déplace* 
ment  du  centre  de  gravité. 

L'objet  de  toutes  ces  modifications  apportées  dans  la  position  du  centre  de 
gravité  est  toujours  de  le  maintenir  au-dessus  de  la  base  de  sustentation. 

22.  Station  assise.  Dans  la  station  assise,  la  base  de  sustentation  est  r^ré- 
sentée  par  la  vaste  surOaice  qui  circonscrit  les  faces  postérieures  des  cuisses  et  des 
fesses.  Il  n'y  aura  donc  pas  lieu  à  de  grandes  attentions  de  la  part  du  système 
musculaire  pour  conserver  la  ligne  de  gravité  dans  une  de  ses  nombreuses  situa- 
tions d'équilibre. 

Ajoutons  à  cela  que  le  poids  des  extrémités  abdominales  est  élimmé  de  la  ques- 
tion proprement  dite  de  l'équilibre,  puisqu'elles  sont  directement  soutenues  par 
le  sol  ou  la  siu'face  fixe  formant  appui. 

D'autre  part,  au  moment  où  le  sujet  s'assoit ,  le  bassin  dont  le  plan  de  l'an- 
neau  était  antérieurement  plus  ou  moins  incliné  (plutôt  plus  que  moins)  sur  le 
plan  de  l'horizon,  se  redresse  pour  se  porter  dans  ce  plan,  se  mettant  en  contact 
a\ec  l'appui  par  les  ischions  et  presque  le  coccyx. 

Un  premier  résultat  de  cette  modification  dans  l'orientation  du  bassin  est  le 
redressement  de  la  concavité  postérieure  de  la  région  lombaire  qui  se  cliang^ 
presque  en  convexité  faisant  suite  à  la  convexité  dorsale. 

Dans  cette  situation,  les  extenseurs  n'agissent  plus  que  passivement  et  par  leur 
distension;  l'action  de  la  gravité  parait  tout  entière  du  côté  du  flécliisseur  du 
tronc  et  représente  la  puissance  qui  fléchit  —  la  tonicité  des  extenseurs  sert  d'an<«> 
tagoniste  ;  —  à  l'extrême  limite,  cet  équilibre  serait  amené  à  l'état  fixe  pai*  la  résis- 
tance des  ligaments  jaunes. 

23.  De  t effort.    Dans  les  circonstances  oîi  doit^  être  déployée  en  peu  de 
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temps  une  grande  énergie,  soit  dans  les  mouvemenls  sur  place,  soit  dansTciécu- 
tion  de  certaines  fonctions,  soil  dans  la  translation  rapide  da  centre  de  gravité 
d*Tin  point  à  un  antre,  les  muscles  chargés  de  fournir  à  cette  énergie  exception- 
nelle ont  besoni  de  trouver  dans  le  tronc  un  point  d*appui  solide.  L'immobilité, 
la  rigidité  temporaire  de  la  cage  tiioracique,  deviennent  la  condition  préalable  de 
ce  point  d*appui. 

Or,  cotte  [}ortion  étendne  du  squelette  est,  par  destination,  vouée  à  une  mo- 
bilité périodique  offrant  exactement  les  conditions  contraires  à  celles  réclamées  ici 
]?ar  la  dynamiiiuc  ;  une  révolution  complète  doit  donc  être  apportée  dans  sa  ma- 
nière de  se  comporter.  Pour  fournir  un  |K)int  d'appui  iixe  à  tant  de  muscles  qui, 
affectés  à  des  leviers  divers,  doivent  concourir  cependant  au  même  objet,  TeuTeloppe 
osseuse  qui  circonscrit  le  thorax  commence  par  se  dilater  largement  :  Tair  ins^iiré 
\ient  donc  en  rem))lir  toute  la  capacité;  la  glotte  alors  se  ferme.  Tout  est  dès  lors 
stable  et  fixe,  l/air  répndu  dans  les  cellules  et  les  bronches  dilatées  fournit  aux 
côtes  et  au  diaphragme  un  support  élastique  tenant  en  équilibre  la  réaction  mus- 
culaire des  ex  pirateurs  et  la  pression  extérieure.  Tant  que  peut  se  prolonger  b 
tolérance  de  l'économie  pour  le  sang  désoxygéné,  renfermé  dans  les  veines  el 
dont  la  quantité  croit  avec  la  durée  de  i  effort,  autant  durera  cette  stabilité,  aussi 
longtemps  pourront  s'y  fonder  les  exigences  qui  provoquent  l'effort. 

Tel  est  l'effort  dans  son  expression  la  plus  complète  ;  mais  elle  n*est  pas  tou. 
jours  réalisée  dans  son  entier.  Ainsi,  l'occlusion  absolue  de  la  glotte  n*y  est  pas 
nécessaire,  inévitable.  D'abord  elle  ne  peut  être  tolérée  longtemps;  puis,  lorsque 
l'énergie  musculaire  doit  se  perpétuer  dans  ses  manifestations  périodiques,  l'oxy- 
génation du  sang  devient  un  élément  non  moins  important  de  la  production  de  la 
force  motrice,  et  la  glotte  doit  s'ouvrir.  Il  est  visible  en  effet  que  la  stase  da 
sang  veineux,  déterminée  par  l'acte  de  l'effort,  est  incompatible  avec  sa  con- 
tinuité. 

L'effort,  |)liis  ou  moins  soutenu,  sert  de  base  à  l' accomplissement  de  plusieurs 
fonctions  naturelles  :  le  vomissc^nient,  la  défécation,  le  chaut,  les  cris,  la  tou\, 
raccouciienient,  le  saut,  la  course,  etc. 

IL    lh>AMlQLE    ANIMALE,    OU    LOCOMOTIO    PROPREMENT    DITE.  24.     De  la  loCOmO- 

tionchei  l  animal.  Comment  y  agit  la  force  motrice.  Nous  venons  d'exposer, 
dans  le  chapitre  Station^  les  conditions  stali(jues  auxquelles  riiomme  obi'il  à 
l'état  de  re|)OS  et  celles  auxquelles  il  doit  satisfaire  (juand  il  veut,  sans  se  déplacer, 
exécuter  tel  ou  tel  mouvement,  exercer  telle  ou  telle  action  sur  les  corps  à  sa 
portée. 

Nous  allons  ici  nous  occuper  des  recherches  analogues  pour  les  cas  où  l'homme 
se  trans[)orte  d'un  point  à  un  autre  de  l'espace.  Ce  nouveau  chapitre  couceniora 
donc  l'homme  à  l'état  de  mouvement,  ou  mieux,  aura  pour  objet  la  détermina- 
lion  des  conditions  dynamiques  présidant  à  ses  mouvements. 

Et  d'abord,  par  quel  principe  de  dynamique  l'homme  ou  l'animal  peuvent-ils  se 
déplacer,  peuvent-ils,  plus  expressément,  transporter  leur  centre  de  gravité  d'ua 
point  à  l'autre  de  l'espace?  Par  la  mise  en  jeu  des  forces  intérieures  dont  ils  dis- 
posent, par  leur  puissance  musculaire. 

Mais  alors  que  devient  ce  principe  absolu  qui  préside  à  la  cinématique,  et  eu 
vertu  duquel  «  un  corps  sollicité  uniquement  par  des  forces  intérieures  est  im- 
puissant à  uiodilier  en  rien  la  situation  de  son  centre  de  gravité?  » 

Un  corps  dans  lequel  une  force  intérieure  peut,  en  se  développant,  donner 
naissance,  par  le  fait  de  son  contact  avec  un  autre  corps,  à  une  force  nouvell:, 
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telle  que  la  force  de  frotlemenUy  n'est  plus  sollicité  «  uniquement  »  pr  des 
forces  intérieures.  Entre  le  point  du  coryis  voisin  et  sur  lequel  sVxerce  ladite 
force  de  frottement,  et  le  centre  de  gravité  du  premier  corps  considéré,  la  force 
intérieure  en  question  agit  comme  les  deux  bras  d'un  homme  refioussaut  à  droite 
et  à  gauche  deux  murailles  qui  tendraient  à  l'écraser.  Ce  cor|>s  voisin  et  le 
centre  de  gravité  du  premier,  reçoivent  en  sens  inverse  l'un  de  l'autre,  la  même 
quantité  de  mouvements,  mv  (la  masse  multipliée  parla  vitesse). 

Dans  la  question  qui  nous  occupe,  celle  du  mouvement  que  peut  se  donner 
un  corps  animé  sur  le  sol,  le  corp  voisin,  de  la  phrase  précédente,  c'est  le  soi,  la 
terre  ferme,  avec  lesquels  le  poids  de  l'animal  établit  une  connexion,  une  ndlié- 
renée  de  frottement;  le  MV  qui  lui  est  imprimé,  et  qui  égale  le  mv  im- 
pulsion subie  par  le  centre  de  gravité  du  corps  animé,  n'a  pas  les  mêmes  s\mp- 
tdmes  apparents.  I>a  masse  M  de  la  terre  est  infinie  par  rapport  à  celle  m  du  corps 
de  l'animal,  la  vitesse  V  imprimée  à  la  terr^*.  sera  donc  nulle  par  rapport  à  celle 
9  roçue  par  le  centre  de  gravité  du  corps  animé. 

En  oe  sens  nous  pourrons  dire,  contrairement  à  la  formule  de  cinématique  rap- 
pelée plus  haut,  que  prenant  appui  sur  le  sd,  par  le  fiût  du  frottement,  la  force 
musculaire  intérieure  du  sujet  déplace,  dans  le  sens  qu'il  lui  ]'lait  de  lui  imprimer, 
son  centre  de  gravité. 
Telle  est  l'origine  de  tout  déplacement  spontané  du  corps  animé. 
Depuis  la  reptation  jusqu'au  vol,  le  point  d'appui  (engendrant  frottement)  sur 
le  sol  ou  le  milieu  ambiant,  est  celui  sur  lequel  la  force  intérieure  développée 
par  le  sujet,  s'exerce  en  un  sens  ou  se  détruit  sur  wie  masse  équivalente  à  une 
résistance  absolue,  et  agit,  dans  l'autre  sens,  sur  le  centre  de  gravité  du  sujet 
qu'elle  déplace.  Le  mécanisme  est  ici  le  même  que  celui  qui  accomplit  le  nioure- 
ment  d'une  barque  s'éloignant  de  la  rive  sous  la  pression  de  la  perclie  ou  gaffe  du 
tiatelier  ;  la  force  motrice  est  tout  entière  dans  l'action  musculaire  développée 
parle  marinier,  laquelle  se  déploiecnquantités  égales  en  deux  sens  opposés,  l'une 
s'épuisant  sur  la  résistance  fixe  de  la  rive,  l'autre  déplaçant  le  centre  de  gra 
vite  du  système  ;  c'est  là  ce  que  l'on  a  désigné  quelquefois  improprement  sous  le 
nom  exaction  réflexe,  de  réaction  du  sol  et  de  la  rive.  Cette  expression,  qu'on  em- 
pbie  encore  souvent,  ne  de\'ra  point  donner  lieu  à  malentendu,  mais  être  com- 
prise dans  le  sens  du  commentaire  qui  précède,  toutes  les  fois  qu'il  s'agira 
d'un  appui  fixe. 

Cette  action  réflexe  se  manifeste,  au  contraire,  et  devient  une  force  active, 
quand  le  point  d'appui  est  pris  sur  les  molécules  plus  ou  moins  mobiirs  d'un  mi- 
lieu fluide.  Alors  sous  toute  pression,  nait  une  réaction  égale  et  contraire  à  l'ac- 
tion, agissant  et  mesurée  perpendiculairement  à  la  surface  de  contact  mutuel  du 
milieu  et  du  corps  animé.  Dans  la  natation  et  le  vol,  tel  sera  l'appui  que  nous 
aurons  à  considérer. 

25.  Du  ramper  ou  de  la  reptation.  Le  mécanisme  le  plus  simple  que  l'on 
puisse  concevoir  pour  le  mouvement  de  translation  d'un  corps  animé  d'un  point 
de  l'espace  à  un  autre,  par  des  forces  individuelles,  peut  être  exprimé  par  l'an- 
tagonisme entre  les  idées  d* attraction  et  de  répulsion.  L'attraction,  prenant  en 
un  point  du  sol  un  appui,  condensera  en  une  région  de  l'individu  la  masse  des 
parties  |)ost('rieures  ;  l'appui  changeant  alors  de  sens  et  se  prenant  en  arrière  de 
cette  niasse  condensée,  une  repulsion  qui  se  manifestera  entre  ces  |Kurties  conden- 
sées poussera,  portera,  projettera  ces  mêmes  parties  en  avant. 

Dans  ces  quelques  lignes  se  trouve  résumé  le  principe  de  la  locomotion  la  plus 
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élémentaire.  Voici,  par  exemple  (fig.  7,  8  et  9),  robservation  da  dépbcemeiit 

d*une  chenille  : 

«  Les  chenilles  se  meuvent  ainsi  pour  la  plupart  :  elles  commenoeat  par  retirer 

et  recourber  un  peu  leur  extrémité  postérieure,  en  formant  une  petite  bosse  en 

haut,  et  en  serrant  les 
deux  ou  tnHs  anneaux 
correspondants,  en  des- 
sous. Par  ce  moyen,  U 
dernière  paire  de  jambes 
fait  un  pas  et  se  cmn- 
ponne;  et  oe  renflement 
se  coule  par  un  moine- 
roent  ondulatoire,  c*est4- 
dire  par  une  suite  de  mou- 
Tements  semUaUes,  le 
long  du  corps  jusqu'à  b 
tête.  En  sorte  que  chaque 
paire  de  jambes  soit  raern- 
branaises,   soit  écaiUeii- 


Fig.  7, 8  et  9. 


ses,  lorsque  le  renflement  passe  par-dessus,  peut  s*ayancer  et  se  cran^onner  i 
une  nouvelle  distance.  Enfin  la  tête  peut  se  porter  en  avant  en  relâchant  à  son 
tour  ses  anneaux  contigus  et  serrés.  »  (Weiss.  Âcta.  Helvetica.) 

A  part  l'absence  de  pattes,  remplacées  chez  eux  par  des  écailles,  imbriquées 
d'avant  en  arrière,  les  serpents  se  portent  en  avant  par  un  mouvement  ondula- 
toire calqué  en  principe  sur  le  précédent. 

Dafns  cette  description,  il  est  visible  que  le  mouvement  qui  fait  passer  l'onde  èi 
renflement,  d'arrière  en  avant,  est  une  force  de  projection  par  élasticité.  Pour  s  en 
assurer,  on  n'a  qu'à  prendre  l'onde  arrivée  à  la  première  paire  de  pattes  en  avant; 
il  est  clair  que  celle-ci  ne  [>ourra  être,  avec  la  tète  qui  la  précède,  porl(»e  plus 
antérieurement  que  par  un  fait  de  répulsion  nécessairement  du  genre  de  Télasti- 
cité  rendue  libre. 

Les  naturalistes,  il  est  vrai,  nient  l'existence  d'un  tissu  élastique  entre  les  an- 
neaux plus  ou  moins  cartilagineux  des  annelés  ou  les  rondelles  osseuses  des  ophi- 
diens. Nous  ne  pouvons  contredire  la  science  d'observation.  Cependant  comment 
expliquer  autrement  que  par  une  force  d'extension  élastique,  la  propriété  qu'ont 
les  sangsues,  par  exemple,  de  s'étendre  en  longueur  en  s'amincissant  d'arrière 
en  avant ,  siuis  autre  point  d'appui  que  leur  base  postérieure  ! 

Nous  avons,  après  Barthez,  cherché  nous-mêmes  à  expliquer  ce  mouvement  de 
projection  par  la  contraction  alternative  des  fibres  longitudinales  dorsales  ou  ven- 
trales des  anuclés.  Mais  si  la  contraction  ventrale  rend  aisément  compte  du  n^ 
procliemeiit  des  pattes  correspondant  a  la  bosse  dorsale  au  point  ondulant,  il 
n'en  est  plus  de  môme  quant  à  Tiiitelligence  du  mécanisme  inverse.  On  conçoit 
assurément  qu'il  se  forme,  par  la  contraction  des  fibres  dorsales  succédant  à  «lies 
des  fibres  opposées,  une  bosse  à  convexité  inférieure  ;  mais  on  ne  comprend  plu> 
que  celle-ci  puisse  servir  à  la  progression  puisque,  si  son  premier  effet  e>t  de 
pousser  eu  avant,  les  pattes  antérieures  à  la  tète,  le  second  eflet  est  de  ks 
redresser  ou  de  leur  enlever  la  possibilité  de  prendre  appui  au  sol. 

La  reptation,  contrairement  à  l'étymologie,  n'est  point  l'allure  des  reptiles  en 
général,  mais  celle  des  seuls  ophidiens  dans  cette  classe  et  des  annelés  en  génenl. 
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Les  reptiles  ont  en  effet  pour  la  plupart  de  rérîtables  membres»  trop  courts, 
il  est  Trai,  pour  empêcher  leur  abdomen  de  toucher  ou  au  moins  de  raser  la  terre, 
mais  enfin  ce  sont  des  membres  et  leur  allure  ressortit  sur  le  sol  à  un  mécanisme 
du  genre  de  celui  des  quadrupèdes.  11  en  est  qui  sautent,  d'autres  qui  glissent, 
nagent,  enfin  volent  ! 

Quant  aux  annelés  armés  de  pattes,  ce  ne  sont  point  en  général  de  véritables 
membres,  en  ce  sens  qu*ik  ne  jouent  point  le  rôle  de  leviers  obéissant  à  des 
forces  particulières.  Ce  sont  de  simples  appendices  accrochant  aux  inégalités  et 
aspérités  du  sol,  les  parties  que  Tanimal  doit  fixer  pour  prendre  son  appui. 

26.  De  la  marche  diex  Fhomme.  — -  A.  De'finùwn.  —  Faiti  éCfÀnervatkm. 
Parmi  les  différents  modes  de  translation  de  Thomme  d'un  point  à  un  autre,  le 
]dus  simple,  évidemment,  le  premier  qui  doive  attirer  notre  attention,  c'est  la 
marche. 

L'analyse  du  mécanisme  de  la  marche  chez  l'homme,  comme  chez  les  ani- 
maux, est  un  des  problèmes  physiolo'giques  les  plus  complexes.  L'observation, 
seule,  des  différents  iempê  qui  constituent  cet  acte,  et,  par  suite,  sa  simple 
description,  sont  elles-mêmes  un  travail  des  plus  délicats.  Avant  d'en  entrepren- 
dre la  spthèse,  essayons  donc  tout  simplement  d'exposer  ks  faits  d'observation 
physicienne  qui  ne  peuvent  offrir  matière  à  doute. 

Premièrement,  la  mardie  est  une  allure  de  translation  spontanée  du  corps, 
composée  de  pas,  c*est-à-dire  de  temps  successifs  égaux  entre  eux,  pendant  clia- 
om  desquels  une  jambe,  en  contact  avec  le  sol,  sert  au  tronc  de  support  et  de 
moteur;  l'autre,  à  l'état  de  suspension  ou  d'oscillation,  étant  portée  en  avant,  â 
la  rencontre  du  sol  pour  y  servir,  à  son  tour,  d'appui  et  de  moteur. 

An  moment  où  a  lieu  cette  rencontre,  la  jainbe,  premièrement  à  l'appui, 
quitte  alors  le  sol  ;  elles  ne  sont  jamais  en  l'air  ensemble,  et  le  temps  de  leur 
appui  simultané  est  inappréciable. 

Telle  est  donc  la  caractéristique  de  la  marche.  Si  rapide  qu'en  puisse  être  l'al- 
lure, le  corps  n  abandonne  jamais  complètement  le  sol.  Ce  caractère,  nous  le 
verrons  plus  loin,  différencie  expressément  la  marche  du  saut^  ou  de  la  course^ 
laquelle  est  une  combinaison  de  la  marche  et  du  saut. 

B.  Mouvement  du  centre  de  gravité  pendant  la  marche.  Suite  des  observa- 
tions. Deuxièmement,  pendant  le  cours  de  la  marche  (sur  un  plan  horizontal), 
le  tronc,  ou  du  moins  son  centre  de  gravité,  est  transporté  presque  en  ligne 
droite.  11  oscille  cependant,  suivant  la  verticale,  sur  une  hauteur  de  30  à 
53  millimètres  environ,  entre  son  point  le  plus  élevé  et  son  point  le  plus  bas. 

La  situation  la  plus  inférieure  du  centre  de  gravité  correspond  aux  environs 
du  moment  où  la  jambe  postérieure  va  quitter  le  sol,  et  où  l'antérieure  va  la  ren- 
contrer. 

Que  les  pas  soient  longs,  qu'ils  soient  courts,  ces  oscillations  demeurent  com- 
prises approximativement  dans  les  mêmes  limites.  Seulement  dans  les  pas  longs, 
les  deux  plans  horizontaux,  distants  de  32  millimètres,  entre  lesquels  s'opèrent 
les  oscillations,  sont  plus  rapprochés  du  sol  que  pendant  les  |)as  courU,  et  d'au- 
tant plus  que  le  pas  est  plus  long. 

A  mesure  que  les  pas  augmentent  de  longueur,  le  tronc  s'incline  davantage  sur 
le  bassin,  et  la  jambe  suspendue  affecte  une  flexion  plus  grande  dans  ses  arti- 
culations. 

En  même  temps  qu'il  oscille  de  haut  en  bas  et  de  bas  en  haut,  et  qu'il  se 
porto  en  avant,  le  centre  de  gravité  est  porté  du  côté  de  la  jambe  appuyée,  pen- 
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dant  les  trois  pranim  ^aârU  ilu  ]ias  (appronnntivenienQ,  pour  ] 
l'antre 3"  momenl  où  elle  arriTcni  à  l'appui. 

Pendnut  cMte  pnuni^re  phase  du  inout(.inen[,  lo  oAlé  dn  hasiân  mujikI  i^^ 
SOSpcMtdue  la  jsinbc  iMcilbinle,  eti  portii  m  aixiN^,  en  loumant  lionzoauletnent 
sur  le  sonimct  de  la  jambe  d'appui,  et  en  m^inc  temps  en  haut,  anlour  4  un 
ceolre  de  rolalion  que  représente  la  tële  du  (•'^mur  d'appui.  U>  mnuremnnt  in- 
^  TCi«e  conmiritM!  >ers  le  ntomeiil  ofi  lautre  jaml>e  vÎl-iiI  u  l'ippiii. 

En  T&iumf,  le  centre  de  gravité,  «pii  prrourt  durant  un  pas,  et  d'araitt  «i 
W'Vrrièrê,  l'espace  que  mesure  ce  pas,  est,  eit  niAnie  temps,  dés  le  t)iH>ul  de  b 
période,  ptrli'  en  haut  et  en  dedans,  jiour  revenir  i  la  hmiteur  initiale,  à  b  fin 
de  cette  périodu. 

On  ptiul  rueoitoaitre  lit  une  des  conditions  nrâm^nires  pour  que  la  jamlie  nwît 
lante  ne  n-tH'«ntre  point  le  sol  dans  son  niouvi^meiit  de  pmje^tiou  eii  avant. 
VoiB  pour  le  bassin. 

C.  Analysetltt premier  lemiis ou  delà premièrtplutse  Uv  piu.  Prapn/Mw. 
On  p4>ut  conclure  de  ce  iiui  pr^oètlR  que  la  marclie  peut  Are  ilÀ^4>inpa<rà  par 
J^«n>l\>e  en  deui  temps  ou  deux  pliases  mé(\-iiiique«  :  le  premier  (apitel^  premor 
I  lerops)  est  l'acte  par  lequel  le  ucntre  de  gravité  du  oorps  est  |xinssé  en  annt  ;  — 
le  st^ond,  IVte  de  préparation  h  rallenumco  d'action  des  moteurs,  ccst^-dÎK 
Uti-an«la(ion  du  membre  inerte,  destiné  à  devenir  actifs  son  tour. 
L»  phase  de  pro{iulMon,  In  phase  d'wcillalion. 

Il  y  a  mAine  Iteu  d'jr  consiiliTcr  un  troisième  temps,  on  plutdt  tiii  temps 
pr<'«(lnhle  ou  de  préparation  :  rHui  qui  l'ait  païuer  le  sujet  de  Is  statiuii  prepi» 
ment  dite  h  r;itliliiilc  propre  ft  In  marcbi'. 

i"  Période  de  préparation.  Obserrons-nous  au  moment,  où,  de  Vêlai  ik 
rrpos,  sur  les  deux  jambes  pnrlnitemptit  droites,  nous  allons  piisser  b  celui  dl 
inauvemcnt  dans  la  marcbc,  nous  voyons  : 

Le  corps,  l'épaule,  s'inclinent  sur  l'un  des  càtés  (droit,  par  exemple),  élevant 
la  moitié  opiiosée  du  bassin  (gauche,  par  conséquent),  tant  par  l'action  des  mus- 
cles spinaux  et  latéraux  du  tronc,  que  par  l'impulsion  (extension)  de  la  Janik 
qui  quittera  le  sol  la  premi&re  (la  gauche).  Bientôt,  en  effet,  cette  Jambe  deiinil 
mobile,  et  se  porte  en  avant,  en  même  temps  que  le  bassin  evi^te,  autour  de  k 
tête  fémorale  fixe,  les  mouvements  décrits  plus  haut  ({!).  Pendant  ce  temps,  ea 
voit  que  les  mouvements  d'exlensiuii  précL-dïin- 
meiit  observés,  ou  plutôt  ébauchés,  dans  la  pK- 
mière  jambe,  s'accomplissent  graduellement  àtas 
celle  appuyée,  mais  d'une  manière  plus  com- 
plète. L'articulation  du  petl  sur  la  jambe,  puis 
celle  du  genou,  s'ouvrent  et  s'étendent  siicos- 
sivement;  la  jambe  postérieure  pouase  ainsi  n 
awinj  le  centre  de  gravité  suspendu  au-dcssoi 
d'eUe,  jusqu'au  momcat  tA  l'autre  jambe,  irri- 
vaut  à  l'appui,  passe  du  rôle  passif  à  la  fonciion 
active. 

A  la  fin  de  ce  premier  pas,  qui  se  trouve  élre 
le  commencement  du  pas  suivant,  la  ligne  de 
propension  du  centre  de  gravité  vient  donc  |iortcr  sur  le  talon  de  la  jan^ 
«ulérieure,  ou  mfme  plus  en  avant  (fig.  Ifl).  Or,  comme,  en  ce  moment 
'  même,  la  jambe  postérieure  est  étendue  et  touche  encore  au'  sol  par  reitiémitJ 


Fig.  10. 
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antérieure  du  pied,  on  reconnaît  qu'au  moment  trfts-court  où  les  deux  jambes 
touchent  simultanément  le  sol,  la  jambe  postcrieure  forme  Thypoténuse  d'un 
triangle  rectangle,  dont  les  deux  autres  cotés  sont  la  longueur  du  pas,  et  la 
hauteur  du  centre  de  gravité  au-dessus  du  sol. 

Deuxième  phase.  Projection,  Pendant  que  s'accomplissent,  dans  la  jambe 
appuyée  ou  postérieure,  les  actes  successifs  d'extension  des  articulations  du 
pied,  puis  du  genou,  propulseurs  du  centre  de  gravité,  l'autre  jambe  abandonne 
le  sol  pour  se  porter  sur  ce  centre,  et  rencontre  le  sol  au  moment  de  lextension 
finale  de  la  jambe  motrice,  au  moment  où  la  pesanteur  tend  à  faire  décliner  ce 
centre  des  mouvements  du  corps. 

Cette  période  s'exécute  par  un  mécanisme  inverse  à  celui  de  l'extension  des 
articles  :  la  jambe  se  fléchit  aux  articulations  du  bassin,  du  genou,  du  pied, 
dans  une  mesure  en  rapport  avec  l'espace  oflert  à  son  passage  entre  le  sol 
et  le  centre  de  gravité,  c'est-à-dire  d'autant  plus  que  le  centre  de  gravité  oscille 
autour  d'une  ligne  plus  rapprochée  de  terre,  c'est-à-dire  que  le  pas  est  |*lus 
grand. 

Ce  sont  donc  les  fléchisseurs  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  de  la  jambe  sur  la 
cuisse,  du  pied  sur  la  jambe,  qui  sont  préposés  à  ce  mouvement,  comme  celui 
de  la  jambe  motrice  est  conlié  à  l'action  successive  et  simultanée  des  extenseurs 
de  ces  mêmes  articles. 

Quant  aux  mouvements  du  bassin  et  des  épaules,  on  voit  qu'ils  sont  dus  aux 
actions  rcsp^'ctivos  des  muscles  disposés  et  étages  autour  du  tronc  et  des  épaules. 

D.  MouvemetUs  simultanés  qui  se  passent  dans  les  parties  supérieures.  Si 
Ton  considère  maintenant  l'extrémité  su(»érieure  du  tronc,  on  observe  que  : 

La  poitrine,  les  épaules  surtout,  tournent  horizontalement  autour  d'un  axe  ver- 
tical, qui  semble  passer  par  la  colonne  vertébrale.  Dans  ce  mouvement,  l'épaule 
droite  avance  en  même  temps  que  le  coté  gauche  du  bassin,  et  récipro- 
quement. 

En  même  temps  encore,  chaque  bras  exécute  simultanément  avec  la  jambe  du 
côté  opposé  deux  demi-oscillations  :  l'une  antérieure^  correspondant  à  la  pé- 
riode de  suspension  et  de  projection  de  cette  dernière;  l'autre,  postérieure^ 
isochrone  avec  sa  période  d'appui  et  d'extension. 

Gassendi  avait  cru  remarquer  que  dans  ce  mouvement  oscillatoire  du  bras, 
celui  qui  vient  d'être  porté  en  avant  ne  rétrograde  jamais;  qu'il  s'arrête  à  la 
limite  de  la  demi-oscillation  antérieure,  et  comme  s'il  s'y  fixait.  Le  tronc,  suivant 
lui,  venait  l'y  retrouver,  puis  l'autre  bras  partait  à  son  tour. 

L'observation  nous  paraît  inexacte  ;  le  bras  exécute  bien  deux  demi-oscilla- 
tions. C'est  sous  l'iidlueiice  d'une  suggestion  spéculative  que  Gassendi  avait  conçu 
ou  cru  surprendre  ce  mouvement  conune  coupé  en  deux.  11  étendait  au  bras  de 
Thomme  ce  qui  se  passe  chez  le  quadrupède  :  chez  ce  deniier,  lors  de  la  mar- 
che, le  bras  droit  (pied  droit  antérieur)  est  suivi  de  tnVpres  dans  son  mouve- 
ment par  le  pied  postérieur  gauche j  et  pas  plus  que  ce  dernier,  une  fois  posé, 
ne  rétrograde  (ce  qui  est  simple,  puisqu'il  repose  à  terre,  et  y  devient  à  son 
tour  appui  et  même  moteur). 

Chez  l'homme,  les  mouvements  de  projection  du  bras  droit  et  de  la  jambe 
gauche  se  suivent  de  plus  près  encore  ;  jusqu'ici  il  y  a  grande  analogie.  Mais  ne 
rencontrant  [»as  d'appui,  de  frottements,  ni  d'obstacles,  le  bras  droit  n'est  jamais 
arrêté^  et  revient  dès  lors  en  arrière,  complétant  son  oscillation.  L'observation  de 
li  était  donc  incomplète.  La  pathologie,  d'ailleurs,  en  démontre  l'inexao- 
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titude.  M.  Ducheiine  (de  Boulogne)  a  établi  que,  dans  ratropliic  de  la  moitié 
antérieure  du  deltoïde  qui  fait  disparaître  la  moitié  antérieure  de  roscillatiou,  la 
demi-oscillatiou  postérieure  continue  à  s*observer  en  arrière,  sous  rinflueiice  de 
la  partie  saine  du  muscle,  et  vice  versa. 

Les  bras  sont-ils,  au  contraire,  fixés  au  corps  par  la  volonté,  le  mouvement  de 
projection  des  épaules  n*a  point  lieu  ou  cliange  de  sens.  Dans  ce  cas,  Tépaule 
gauche  avance  avec  le  côte  gauche  du  bassin,  et  vice  versa.  L'allure  rappelle 
Yamble  des  quadrtipèdes. 

La  rapidité  de  Tallure  est  alors  particulièrement  entravée.  On  Toliserve.  dans 
la  course,  chez  les  sujets  amputes  d*un  bras,  obligés  alors  de  s'incliner  latéral^ 
ment  du  côté  allégé. 

E.  De  l'assimilation  de  la  jambe  mobile  à  un  pendule.  Arrêtons-nous  quel- 
ques instants  sur  cette  phase  du  mouvement  ;  elle  offre  quelque  intérêt,  ayant  été 
l'objet  de  théories  et  de  controverses  qu'on  ne  saurait  passer  sous  silence. 

Se  fondant  sur  le  rôle  de  centre  de  rotation  que  joue  dans  la  cavité  cotyloîde  h 
tête  fémorale,  des  auteurs,  plus  mathématiciens  que  physiologistes,  ont  cru  pou- 
voir avancer  que,  dans  la  marche,  le  mouvement  de  projection  de  la  jambe  mobik 
était  un  fait  tout  passif,  physique,  dépendant  de  la  seule  action  de  la  pesaotair 
sur  la  jambe,  considérée  elle-même  comme  un  simple  pendule  dérangé  de  sa  posi- 
tion d'équiUbre. 

«  La  jambe,  a-t-ondit,  pendant  la  marche,  descend  de  sa  position  extrême  d'ex- 
tension, ou  plutôt  de  Télévation  légère  qui  suit  cette  extension,  au  moment  où 
elle  abandonne  le  sol,  à  la  position  stable  de  contact  avec  le  sol,  absolument 
comnie  un  pendule  et  suivant  la  même  loi,  »  Les  muscles,  dans  la  pensée  de  ces 
auteurs,  ne  semblent  prendre  dans  ce  résultat  qu'une  part  faible  ou  nulle  :  i  Le 
mouvement  peut  se  continuer  uniformément,  ajoutent-ils,  alors  même  que  le  mir- 
cheur  ou  le  coureur  ne  dirige  pas  continuelleinent  son  action  vers  ce  but...  * 

Bien  des  objections  se  pr/siMitent  à  cette  idée  spéculative  l'iranjze  : 

Premièrement,  coniniout  fora  la  jambe  oscillante  pour  passiM*,  sans  rintencii- 
tien  musculaire  et  celle  de  la  volonté  par  conséquent,  entre  le  sol  et  son  point  de 
suspension,  clic  dont  la  longueur  représente,  eu  égard  à  sou  extension  précédente, 
l'hypoténuse  du  triangle  rectangle  dont  la  hauteur  de  son  point  do  suspnsion 
représente  le  côté  perpendiculaire  au  sol?  (C)  N'y  a-t-il  pas  là  nécessité  absolue  d'un 
raccourcissement  que,  seuls,  les  fléchisseurs  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  do  la  jambe 
sur  la  cuisse,  du  j)ied  sur  la  jambe,  sont  en  état  de  produire?  Car  ce  ne  sont  fOi 
les  pro[>riétés  physicpies  du  pendule  qui  seront  aptes  à  amener  ce  raccouni- 
sement. 

De  ])lus,  dès  que  le  pas  n'est  pas  des  plus  courts,  la  janil)e  flotUinte  arriNcau 
sol,  à  l'état  de  flexion  manpiée  ;  en  tous  cas,  elle  y  arrive  plus  courte  qu'au  mo- 
ment de  son  passage  à  l'aplond)  de  la  jambe  d'appui.  Est-ce  encore  le  wnduk 
qui  la  raccourcit,  et  non  pas  les  muscles  fléchisseurs  de  la  cuisse  sur  le  ba>sin? 

La  piiysiologie  pathologique  ne  laisse  non  plus  de  doute  sur  l'intenentjon 
nécessaire  dans  cet  acte  de  lactiou  musculaire  ;  M.  Duchenne  (de  Bouloeue)  a  dé- 
montré [»ar  de  nond3reuses  obsersations  que  : 

4°  Consécutivement  à  la  paralysie  ou  à  l'aflaiblissement  des  muscles  flechut- 
seurs  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  le  mouvement  oscillatoire  d'avant  en  arrière  du 
membre  iniérieur,  pendant  la  marche,  ne  se  fait  plus  normalement,  ni  compl^'te- 
ment;  il  faut,  pour  l'accomplir,  que  la  hanche  et  l'épaule  du  même  cùlê  soient 
élevées  considérablement  pour  détacher  le  pied  du  sol,  et   qu'un  mouvement  de 
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totalité  du  tronc  projette  avec  plus  ou  moins  de  vigueur  le  membre  en  avant,  en 
imprimant  au  bassin  un  mouvement  de  rotation  sur  le  membre  fixe.  » 

«  2^  Consi'cutivement  à  la  paralysie  des  muscles  fléchisseurs  delà  jambe  sur  la 
cuisse,  la  flexion  du  genou,  qui  a  lieu  immédiatement  avant  que  le  pied  se  dé- 
tadie  du  sol,  se  Mi  diflicilemcnt  et  incomplètement  ;  il  en  résulte  un  retard  et  de 
la  diiliculté  dans  la  production  du  deuxième  temps  de  la  marche.  » 

3®  enfin,  Tabolition  du  mouvement  de  flexion  du  pied  sur  la  jambe  occasionne 
un  grand  trouble  dans  ce  même  temps  de  la  marche.  Il  s*accusc  par  la  nécessité 
oïl  se  trouve  cette  catégorie  de  malades  d'exagérer,  dans  la  marche,  le  mouve- 
ment de  flexion  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  de  manière  que  le  membre  puisse  être 
porté  en  avant  sans  rencontrer  le  sol. 

L'analyse  des  modifications  introduites  dans  cette  fonction  par  Tinclinaison  du 
sol,  pendant  la  montée  ou  la  descente,  apportera  plus  loin  des  éléments  non  moins 
probants  à  Tencontre  de  cette  théorie  antiphysiologique. 

27.  De  la  marche  en  montant.  Dans  la  marche  en  montant,  en  sus  des 
actions  nécessaires  pour  porter  en  avant  le  centre  de  gravité,  le  système  muscu- 
laire a  encore  à  mettre  enjeu  celles  qui  doivent,  à  chaque  pas,  élever  ce  centre  de 
gravité  d'une  quantité  donnée. 

Pour  avoir  une  idée  de  ces  dernières,  observons-nous  le  long  d'un  escalier  : 
notre  jambe  antérieure  repose  sur  la  marche  supé- 
rieure, la  jambe  postérieure  appuie  sur  celle  de 
dessous  et  lui  est  per|)endiculaire  (fig.  H).  Restons 
dans  cette  situation  droite.  Pour  peu  que  le  degré 
soit  élevé  au-dessus  de  la  hauteur  que  peut  attein- 
dre l'extrême  extension  de  la  jambe  postérieure, 
nous  demeurons  cloués.  Impossible  d'avancer  si 
sous  persistons  dans  notre  attitude  droite.  Le 
poids  de  noire  cor{)s  (tronc,  .membre  abdominal 
d*appui,  moitié  supérieure  du  membre  antérieiu*) 
se  trouve  suspendu  tout  entier  sur  le  genou  comme 
point  d'appui  au  bout  d'un  bras  de  levier  que  me- 
sure la  longueur  entière  du  fénmr  en  situation 
horizontale. 

Le  bras  de  levier  de  l'extenseur  (triceps) ,  destiné  ^^^'  ** • 

â  équilibrer  cette  action,  n'a  pour  toute  longueur  que  le  rayon  des  condvles 
fémoraux. 

Alors,  sans  nous  en  rendre  compte,  nous  iuchnons  le  corps  en  avant,  la  jambe 
postérieure  pousse  en  avant  le  bassin  ;  l'articulation  du  genou,  celle  du  pied  de 
la  jambe  antt'rieure  se  plient  ;  la  ligne  de  propension  de  la  gravité  s'approche  ainsi 
•du  genou,  puis  de  la  verticale  qui  passe  |)ar  l'appui  antérieur.  Dans  celte  situa- 
tion, le  poids  du  tronc,  agissant  par  un  bras  de  levier  moins  étendu,  cède  à  l'action 
du  triceps  et  s'élève  d'un  degré. 

Pendant  ce  second  mouvement,  celui  de  l'ascension  du  centre  de  gravité,  la 
jambe  postérieure  demeure  libre  et  moiùle,  quitte  le  sol,  et  est  enlevée  tant  par  le 
fait  de  Félévation  du  bassin,  que  par  Taction  des  muscles  propres  qui  vont  eux- 
mêmes  la  fléchir  sur  le  bassin.  Cette  flexion,  d'autant  plus  prononcée  que  la  hau- 
teur des  degrés  est  plus  considtTable,  met,  en  cette  circonstance,  en  grande 
éTidencc  Faction  propre  et  volontaire  des  muscles  qui  l'accomplissent.  Car  ce 
membre  doit  aller  à  la  rencontre  du  degré  suivant,  à  une  hauteur  déterminée  dont 
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k  senioriuiii  a  conioienoe;  et  cette  hauteur  précise  élIe-aiSme  k  degré  de  tkàm 
nécessaire  pour  Tatteindre.  On  ne  dira  pas  que  les  kb  du  pendnk  ont  ipiiMW 
pour  régkr  ce  quantum  de  mouirement. 

On  comprend  que,  dans  cet  acte  oompkse,  [dus  est  grnide  rinoGnaison  du  to^ 
rain  ou  de  l'escalier»  plus'k  tronc  doit  être  indiné  sur  h  jambe  antérieure,  h 
ité  dVJever  le  centre  de  gravité  se  liant  directement  à  cette  inriinsisin 


Dans  lamarcfae  ascendante,  on  observe  encore  que  les  mouvements  ahenatili 
du  centre  de  gravité  vers  h  droite  et  vers  k  gaudie  sont  plue  prononcés  qae 
dans  k  marche  sursd  horisontal.  Dans  ce  dernier  cas,  ces  mouvementé  peurcat 
être  presque  évités  si  la  marche  affecte  une  certaine  rapidité.  Haie»  dans  k  pe- 
gression  de  bas  en  haut,  l'oUigation  d'ékver,  à  duque  pas,  plus  ou  moins  kat 
k  membre  suspendu,  rrad  nécessaire  k  maintien  plus  kngtempe  fixe  du  pmit 
d'appui  de  toutrensmnble.  Gonaéqnemment,  le  mouvement  de  v»-et-vient,  àdnilB 
et  à  gaudie,  sera  d'autant  plus  marqué  que  k  pente  sera  plna  raide. 

Ce  mode  de  mouvement»  k  progressim  de  bas  en  haut,  eai  celui  dans  b^ 
l'homme  peut  dépkyer  k  plus  d'eflet  mécanique  utik  constmt  poar  une  iàfim 
donnée  et  nou  destructive  de  force  musculîdre.  Dans  un  travail  joumaEeréi 
8  heures,  il  peut  produire,  en  moyenne,  S80,000  kilognmmètrea  K 

i8.  Jk  k  mar€he  en  descenikiil.  Gdle-d  difltee  de  k  marche  astmfcÉhi 
par  une  droonstance  qui  semblerait  devoir  lui  enkver  tout  oanctère  pénflik,  I 
uvoir  :  l'absence  du  travail  consietant  à  élever  le  poids  du  ooipe  à  une  hanls* 
donnée. 

Cette  droonstance  s'accuse  en  eft^  par  une  diffibence  notabk  dana  k  h6gm 
qui  suit  l'un  ou  l>utre  exerdce. 

Cette  bligue,  cependant,  n'est  point  nulk,  comme  sa 
pourrait  être  tenté  de  le  croire  en  considérant  que  l'on  ssbk 
ble  agir  dans  le  même  sens  que  h  gravité,  au  lieu  d'avoir 
cette  force  pour  antagoniste. 

Or,  sans  l'avoir  autant  contre  soi  que  dans  la  progressioa 
de  bas  en  haut,  la  gravité  est  cependant  encore  un  adTersaiit 
lors  de  la  progression  inverse. 

Un  corps,  abandonné  à  l'action  de  la  pesanteur,  proil 
sous  son  influence  un  mouvement  uniformément  acoâÂf, 
qui,  en  conflit  avec  l'organisme  animé  —  comme  d'ailleors 
avec  tout  organisme  —  ne  serait  pas  longtemps  avant  d'en 
avoir  brisé  toutes  les  connexions,  tous  les  éléments,  b 
premiàre  manifestation  que  nous  en  éprouvons  est  le  choc  et 
i'ei^rémité  qui  arrive  trop  brusquement  au  contact  avec  le 
sol. 

Dans  k  marche  en  descendant,  nous  devons  donc  conteoir 
cliaque  pas  dans  les  conditions  du  mouvement  unifonae, 
pendant  que  la  gravité  tend  à  lui  imprimer  le  mouvemait 
accéléré. 

Or  la  pesanteur  aurait  bientôt  produit  cet  efiet,  si  nous  lui  abandonnions  sans 
réserve  notre  centre  de  gravité,  c'est-à-dire  si  nous  le  projettions  inconsidérànoit 
en  avant  de  la  base  de  sustentation.  Nous  nous  en  gardons  bien,  et  ce  mouve- 


Fig.  12. 


*  Le  kilogrammëtre  est  l'unité  de  force  et  représente  1  kilogramme  élevé  i  1  méùv  es 
haoteor. 
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ment  en  avant,  qui  doit  en  définitive  s*acconiplir,  nous  ne  Taccomplissons  qu'au 
moment  oii  la  jambe  suspendue  va  venir  au  contact  du  sol  (fig.  12). 

Jusque-là,  tout  le  poids  du  corps  est  avec  soin  maintenu  sur  la  base  de  susten- 
tation, c*est-à-dire  reposant  sur  la  jambe  postérieure,  non  plus  étendue,  mais 
fléchie,  et  dont  la  flexion  est  graduellement  accrue  jusqu'au  moment  ou  le  pied 
suspendu  touche  ou  va  toucber  au  degré  inférieur. 

Pendant  ce  mouvement,  le  tronc  est  maintenu  droit  en  arrière,  étendu  sur  le 
bassin.  Quant  au  membre  abdominal  fléchi,  qui  soutient  et  modère  la  descente 
de  ce  poids,  la  lutte  des  forces  y  est  étabUe  entre  ce  poids  à  Tune  des  extrémités 
des  leviers  et  l'énergie  des  extenseurs  agissant  sur  l'autre  extrémité  :  le  triceps  et 
le  soléaires  ipportent  ici  la  plus  grande  partie  du  travail. 

Ces  considérations  font  comprendre  par  quel  mécanisme  une  descente  prolongée 
sur  un  terrain  en  pente,  quoique  improductive  de  tout  travail,  ne  laisse  point 
d'entraîner  avec  elle  une  certaine  dose  de  fatigue.  Cette  fatigue  représente  la  trans- 
formation de  l'action  accélératrice  de  la  gravité  en  un  mouvement  à  périodes 
uniformes. 

29.  Du  saut.  Le  saut  est  un  déplacement  brusque  et  de  totahté  du  corps, 
dans  lequel  celui-ci,  comme  un  objet  rigide,  est  détaché  du  sol  et  lancé  dans  une 
direction  donnée. 

Ce  que  l'observation  première  enseigne  à  son  endroit  permet  de  décomposer  en 
quatre  périodes  parfaitement  distinctes  l'accomplissement  de  ce  mouvement.  On 
j  reconnaît  en  effet  : 

i*  Une  période  de  préparation,  pendant  laquelle  le  tronc  se  pUe  sur  lesfémun, 
les  fémurs  sur  les  tibias,  les  tibias  sur  les  pieds  ;  inclinaisons  mutuelles  et  succes- 
sives d'autant  plus  grandes  que  le  mouvement  proposé  doit  être  plus  étendu  ; 

2*  Une  période  d'extension  simultanée  et  rapide  de  tous  les  articles  ainsi 
fléchis; 

5^  Une  période  de  séparation  du  sol  et  du  corps,  pendant  laquelle  celui-ci,  con- 
sidéré dans  son  centre  de  gravité,  parcourt  une  certaine  courir  de  la  nature  des 
paraboles,  comme  un  mobile  inanimé  ; 

4®  Enfin  une  [jériode  de  retombée  dans  laquelle,  au  moment  d'arriver  au  sol,  le 
ooq)s  so  ré-infiéchit  sur  toutes  les  articulations,  se  j)elotonne  derechef  et  d'au- 
tant plus  qu'il  tombe  de  plus  haut  ou  de  plus  loin. 

-  S'appuyant  sur  cette  description,  les  auteurs  ont  conclu  avec  une  sorte  d'una- 
nimité que  le  mouvement  ainsi  produit  était  déterminé  par  le  redressement  ra- 
pide, l'ouverture  énergique  des  articulations  précédemment  infléchies  :  la  quan- 
tité de  mouvement  produite  dans  cette  rapide  extension  des  articulations,  détruite 
du  côté  du  sol  par  sa  résistance  absolue,  ne  trouvant  en  l'autre  sens  que  la  résis- 
tance oflerte  par  le  poids  du  corps,  devait  nécessairement  l'entraîner. 

Proposition  très-vraie,  mais  non  moins  incomplète  et  impuissante  par  là  à  repré- 
senter toutes  les  circonstances,  toutes  les  qualités  du  mouvement  en  question. 

El  en  elfct,  restreinte  à  cette  formule,  l'analyse  du  mouvement  «  du  saut  » 
nous  montre  seulement  dans  cet  acte  les  articulations  $  étendant  successivement 
et  forcément  jusqu'à  la  limite  extrême  des  ouvertures  articulaires.  La  force  vive 
du  mouvement  [iroduit,  la  vitesse  acquise  ne  pourra  effectivement  entraîner  le 
corps  qu'au  moment  où  elle  n'aura  plus  d'ouverture  articulaire  à  agrandir.  Pour 
qu'elle  puisse  agir  sur  le  système  entier,  il  faut  qu'il  soit  devenu  rigide  ;  jusque-là 
elle  manifestera  nécessairement  son  action  sur  les  résistances  moindres,  sur  celles 
développées  à  chaque  centre  de  rotation  articulaire. 
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une  vitesse  acquise  précédemment  par  le  système  comme  dans  le  cas  de  coone, 
ou  bien  après  un  élan.  Ces  inQuences  sont  assez  simples  pour  dispenser  de  tout 
supplément  d*explication. 

50.  De  la  course.  Nous  avons  dit  déjà  que  le  caractère  qui  peut  serrir  à 
différencier  la  course  de  la  marche  rapide,  consiste  en  ceci  t 

Dans  ce  dernier  mode  de  progression,  la  marche,  le  corps  est  toujours  en  con- 
tact avec  le  sol  par  un  des  membres  inférieurs,  et,  dans  un  fort  court  instant, 
-par  les  deux  à  la  fois. 

Dans  la  course,  au  contraire,  les  pas  se  composent  d*un  moment  pendant  lequel 
ce  contact  a  lieu,  et  d'un  autre  moment  pendant  lequel  le  corps  est  flottant  dans 
Tair. 

Il  résulte  de  cette  définition,  exclusivement  tirée  des  faits,  que  le  pas  de  course 
-^t  à  la  fois,  un  pas  de  marche  et  un  saut  ;  en  d'autres  termes,  qu*en  un  cotain 
moment  du  pas  de  marche,  avant  que  la  jambe  flottante  n'arrive  à  l'appui,  une 
impulsion  brusque  détache  du  sol  le  système  en  mouvement. 

Gomme  les  deux  membres  ne  touchent  jamais  le  sol  à  la  fois,  l'impulsion  e^ 
-Qécessnirement  le  fait  de  celui  qui  appuie,  et  le  moment  où  elle  a  lieu  ne  peut 
évidemment  appartenir  qu*à  la  dernière  phase  de  son  contact. 

Le  saut  a  donc  lieu,  dans  la  course,  par  la  détente  d'une  seule  jambe,  et  h 

-  retombée  sur  l'autre. 

-  Les  quatre  temps  du  saut  se  réduisent  ainsi  à  trois  :  mouvement  d'extenam 
de  la  jambe  d'appui  —  détente  accomplie  chez  elle  par  l'intervention  subite  des 
fléchisseurs  —  retombée  sur  l'autre  jambe  toute  préparée  à  l'état  de  flexion. 

La  course  s'accomplit  donc  comme  une  marche  rapide,  mais  dans  laquelle  h 
jambe  postérieure  n'arrive  pas  au  maximum  de  son  extension,  celle-ci  étant  in- 
terrompue par  le  mécanisme  ci-dessus  décrit  de  la  détente. 

Cette  délente  détermine  un  mouvement  d'impulsion  suivant  une  hgne  lé^ère- 
'  ment  oblique  à  la  direction  du  trajet,  et  qui  porte  le  centre  de  gra\ité  du  système 
du  côté  de  la  jambe  suspendue  en  même  temps  qu*eu  avant.  Cette  circonstance 
doit  accroître  le  mouvement  de  bascule  horizontale  du  bassin,  lequel  sera  d'au- 
tant plnsj»rononc('»  que  ce  bassin  sera  plus  large.  On  peut  l'observer  chez  la  femme 
qui  n'est  pas,  eu  égard  à  cette  circonstance,  aussi  gracieuse  dans  la  course  que 
dans  bien  d'autres  attitudes. 

A  part  cette  dérive  apportée  dans  son  trajet,  le  centre  de   gravité  fwrcourl, 
'comme  dans  le  saut,  un  petit  élément  parabolique  dont  la  projection  liorizoïitâic 
s'ajoute  à  la  longueur  du  pas  de  marche. 

On  voit  d'après  cela,  que  pour  une  ouverture  angulaire  donnée  des  jambes,  le 
pas  de  la  course  aura  toujours  une  étendue  plus  considérable  que  le  pas  àt 
'  marche  ;  la  difiérence  sera  la  projection  horizontale  de  l'élément    paraboliqut 
défini  ci-dessus. 

La  retombée  devant  s'exécuter  ici  comme  dans  le  saut,  de  façon  à  prévenir  le> 
chocs  brusques  ou  anéantissements  subits  de  la  force  vive,  la  jaml>e  d'appui  s'dtre 
au  sol,  par  la  pointe  du  pied  étendue  et  non,  comme  dans  la  marche,  par  le  tak'ii. 

Ajoutons  enfin  que,  comme  dans  le  saut  précédé  d'élan,  la  vitesse  acquise  fwr 
le  système,  dans  les  instants  antérieurs  de  la  course,  ajoute  une  certaine  vitesy 
•  à  l'impulsion  de  chaque  saut  partiel  et  h  la  corde  horizontale  de  la  trajectoire  p^- 
courue. 

Dans  la  course,  la  nécessité  de  produire  beaucoup  de  quantité  de  mouveimnl 
en  peu  de  temps,  l'obligalion  ouest  le  sujet  de  maintenir  le  centre  de  granité «ii^ 
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corps  dans  une  situation  aussi  fixe  que  possible,  par  rapport  au  point  d  applica- 
tion des  forces  qui  déterminent  renlèvement  du  système,  doivent  modifier  reten- 
due des  mouvements  partiels  du  tronc  qui  s*accomplissent  dans  la  marche. 

Les  oscillations  du  bassin  ne  sauraient  être  évitées  :  mais  celles  du  tronc  lui- 
même,  plus  indépendant  des  moteurs  immédiats,  le  sont  ;  la  course  n'est  rapide 
et  exempte  de  pertes  inutiles  de  force  vive  qu'à  la  condition  que  la  partie  supé- 
rieure du  tronc  soit  maintenue  dans  une  quasi-immobilité  relative.  D'où,  pour  peu 
que  la  course  se  prolonge,  essoufflement,  spasmes  du  diaphragme  et  autres  trou- 
bles respiratoires. 

¥  C'est  pour  cette  fin  (la  fixité  de  la  région  tboracique)  que  l'homme  qui  court, 
dit  Barthez,  fait  de  grandes  inspirations,  qu'il  les  prolonge  beaucoup  ;  qu'il  tient 
le  diaphragme  dans  un  état  de  contraction  plus  ou  moins  forte,  qu'appuie  l'air 
contenu  dans  le  poumon  en  quantité  plus  grande  que  d'ordinaire. 

«  Cette  fixité  de  la  cage  tboracique  surtout  dans  la  région  diaphragmatique, 
fait  que  la  répétition  des  mouvements  de  la  respiration  diminue  de  fréquence. 
L'aptitude  à  maintenir  cet  état  est  ce  qu'on  appelle  communément  force  d^ha- 
Jeine. 

L'inunobilité  de  la  cage  tboracique,  nécessaire  dans  la  course,  comme  dans 
bien  d'autres  actes  où  doit  sedéjiloyer  d'une  façon  continue  l'énergie  musculaire 
qui  y  prend  un  appui  fixe,  est  due,  en  partie  au  moins,  au  maintien  de  l'occlusion 
de  la  glotte,  après  une  inspiration  d'une  étendue  déterminée  par  la  conscience 
de  la  durée  probable  ou  prévue  de  ï effort  (g  23). 

31 .  Du  grimper.  Si  les  appendices  plantaires  ou  les  écailles  des  animaux 
rampants  (nous  ne  disons  pas  des  reptiles),  avaient  une  longueur  ap|)réciable,  la 
remarque  qui  termine  notre  discussion  relative  au  mécanisme  de  la  reptation  et 
à  la  nécessité  de  l'existence  d'un  tissu  élastique  doué  de  la  force  de  répulsion 
cliez  les  annelés,  ne  nous  semblerait  pas  irréfutable.  L'analyse  du  mécanisme  du 
grimper  nous  représenterait,  en  effet,  sur  une  grande  échelle,  les  mêmes  actes 
successifs  iïaUraction  d'abord  et  de  répulsion  ensuite,  qui  caractérisent  en  défi- 
•nitive  l'un  et  l'autre  mode  de  progression. 

Suivons  des  yeux  un  jeune  drôle  qui  monte  à  un  mât  de  cocagne  :  il  est  là  à 
moitié  route,  reprenant  baleine.  Tout  à  coup,  il  recommence  ses  efforts  d'ascen- 
sion :  qu'observons-nous  en  lui? 

Ses  bras  embrassent  et  tiennent  serré  contre  sa  poitrine  le  mât  auquel  il  est 
accroché  ;  les  jambes,  croisées  suivant  une  méthode  sur  laquelle  nous  reviendrons, 
serrent  également  la  tige  verticale  inflexible.  Au  moment  oîi  il  veut  reprendre 
son  essor,  nous  rem.'œquons  qu'adermissaut  l'étreinte  supérieure  iorniée  par  ses 
liras,  il  élève  le  cercle  formé  par  ses  articles  abdominaux,  rapprochant  ainsi,  le 
plus  qu'il  peut,  ce  cercle  d'adhésion  inférieure  du  cercle d^adliésion  supérieure, 
£n  ce  moment  le  dos  est  arrondi  ;  le  rachis  fait  bosse,  il  offre  une  convexité  diri- 
gée en  dehors.  (N'est-ce  pas  ici  l'analogue  de  la  bosse  ondulatoire  de  la  che- 
nille?) 

Deuxième  temps.  Ce  premier  résultat  acquis,  l'étreinte  inférieure  étant  por- 
tée aussi  loin  que  possible,  le  cercle  formé  par  les  bras  est  relâché.  La  colonne 
vertébrale  s'étend  (sa  convexité  extérieure  fait  place  à  une  légère  concavité,  ou 
du  moins  la  convexité  relative  se  dessine  du  côié  de  la  tige  d'appui),  et  les  bras 
peuvent  alors  atteindre  quelques  décimètres  plus  liant  et  y  renouveler  leur  étreinte 
circulaire. 

Le  premier  temps  se  reproduit  alors  et  Tascension  s'effectue  par  ces  moave- 
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nients  alternatifs  d'attraction  et  de  répulsion  ou  plutôt  ici  de  redressement. 

Oii  ne  peut  se  dissimuler  que  cette  seconde  phase  du  mouvement  ne  soit  fort 
assimilable  à  la  seconde  phase  de  la  reptation,  et  que  les  muscles  fltt^hisseurs  et 
redresseurs  de  la  colonne  vertébrale  ne  jouent  ici  un  rôle  fort  analogue  à  la  con- 
traction alternative  des  fibres  gastriques  et  dorsales,  longitudinales  des  anodes. 
Allongez  les  appendices  plantaires  ou  ventraux  de  ces  derniers,  leur  permettant 
de  se  fixer  en  avant,  comme  font  les  bras,  lors  du  redressement  de  la  conveiité 
dorsale,  et  vous  avez  identité  entre  les  deux  mécanismes. 

Nous  n'insisterons  pas. 

Nous  croyons  pouvoir  passer  ainsi  très-rapidement  sur  lé  mécanisme  de  détail 
par  lequel  est  effectué  l'étreinte  supérieure  chez  l'homme  grimpant.  Les  actes 
préhensifs  sont  assez  familiers  à  nos  extrémités  thoraciques  pour  que  nous  aban- 
donnions ce  détail  à  la  sagacité  de  nos  lecteurs. 

Mais  il  n'est  pas  hors  de  propos  de  pénétrer  un  peu  plus  avant  dans  celte  étude 
en  ce  qui  concerne  le  mode  par  lequel  l'étreinte  est  accomplie  par  les  extrémités 
abdominales.  Gomment  nos  membres  inférieurs,  affectés  à  des  modes  de  progres- 
sion tout  à  fait  difCérents,  s'adaptcnt-ils  à  cet  acte  tout  spécial,  comment  parTfêo- 
nent-ils  à  former  ces  cercles  compresseurs  propres  à  changer  en  appui  iixe  contre 
l'action  de  la  pesanteur,  un  cylindre  vertical  d'un  diamètre  en  rapport  avec  l'am- 
plitude de  l'arc  que  ces  membres  peuvent  embrasser. 

C'est  là  qu'est  toute  la  difficulté  de  la  question  :  car,  en  ce  qui  concerne  la 
animaux  grimpeurs  proprement  dits,  on  remarque  chez  eux  tous,  ongles  acérés, 
griH'es  mobiles  et  longues,  pieds  transformés  en  mains  (quadrumanes),  queues 
prenantes,  etc..  toutes  dispositions  qui  rendent  l'acte  tellement  simple  qu'il  serut 
puéril  d'y  insister.  C'est  une  pure  question  d'histoire  naturelle.  Chez  l'homme, 
c'est  tout  différent  ;  il  ne  semble  point  du  tout  taillé  pour  grimper,  au  moins  par 
les  menibrcs  abdominaux.  Éludions-lcs  donc  d'un  peu  près. 

A  première  vue,  les  cuisses  semblent  assez  bien  disposées  pour  embrasser  un 
tronc  d'arljïe  en  rapport  de  grosseur  avec  elles,  quelque  peu  à  la  manière  des 
bras  :  le  plat  de  la  cuisse,  l'espace  plan  triangulaire  que  présente  la  face  anU'ro- 
interne  de  la  cuisse,  se  prêtent  passablement  bien  à  cette  accolade  momentanée. 
Mais  la  jambe!  Elle  ne  se  courbe  point  en  dedans  :  appliquée  en  ligne  droite  à 
l'arbre,  elle  forme  la  tangente,  prolongée  en  dehors,  de  l'élément  de  contact 
fémoral. 

Pour  s'appliquer  au  tronc  d'arbre,  il  est  donc  nécessaire  qu'elle  soit  fléchie, 
qu'elle  s'applique  à  lui  par  une  seconde  portion  de  cercle  inférieur  à  celui  décrit 
par  l'article  fémoral . 

Or,  une  disposition  particulière  de  l'articulation  du  genou  favorise  singulière- 
ment cette  application. 

MM.  Weber  ont  fait  voir  que,  si  lors  de  l'extension,  la  jambe  est  immobilisée  sur 
le  fémur,  faisant  corps  avec  lui  et  dans  l'impuissance  de  tourner  sur  leur  axe  ver- 
tical commun,  il  n'en  est  pas  de  même  lors  de  la  flexion. 

Dans  la  flexion,  les  condyles  du  fémur  peuvent  tourner  sur  la  face  supéiieure 
du  tibia,  autour  d'un  axe  perpendiculaire  à  celui-ci  et  qui  passerait  entre  eux  : 
mouvement  analogue  à  celui  des  deux  roues  de  devant  d'une  voiture,  quand  il 
s'agit  de  la  fliire  tourner  sur  place.  Ce  mouvement  peut  décrire  jusqu'à  50  degrés. 

Le  condyle  externe  est  plus  mobile  que  l'interne  ;  dans  ce  mouvement,  il  tourne 
un  peu  autour  de  ce  dernier  qui  sert  alors  d'axe  de  rotation. 

La  diflérence  des  conditions  observées  pendant  l'extension  et  la  flexion  de  cet 
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article  est  d'ailleurs  à  attribuer  aux  ligaments  latéraux  de  rarlicle  :  distendus 
pendant  IVxteiision,  ils  s'opposent  à  toute  déviation  latérale  ;  mais,  dans  la 
flexion,  étant  rclàcliés,  ils  ne  s  opposent  point  à  la  rotation  que  nous  venons  de 
décrire. 

Quant  à  ce  mouvement  de  rotation,  il  repose  sur  les  éléments  suivants  : 

Pendant  la  flexion  du  genou,  le  ligament  latéral  interne  ne  se  relâche  pas,  à 
beaucoup  pris,  autant  que  Texteme  ;  d'autre  part,  le  ligament  croisé  postérieur 
(qui  vient  du  condyle  interne  du  fémur)  se  tend,  tandis  que  Tantérieur  se  re- 
lâche. 11  résulte  de  là  que,  les  ligaments  fixés  au  condyle  interne  étant  relative- 
ment plus  fixes  et  plus  tendus  que  ceux  du  condyle  externe,  ce  dernier  sera  plus 
mobile  que  l'autre. 

Ces  détails  anatomiques  sont  d'un  grand  intérêt  pour  la  question  physiologique 
qui  nous  occu{ie. 

Privé  de  ce  mouvement  de  rotation  pendant  la  flexion,  comme  il  en  est  dépourvu 
pendant  l'cxtonsion  du  membre,  l'homme  n'eût  pu  embrasser  le  tronc  d'arbre 
avec  ses  membres  abdominaux  qu'à  la  façon  d'une  paire  de  pincettes. 

Voyons,  au  contraire,  le  parti  qu'il  tire  de  la  flexion. 

La  jambe  fléchie  peut  être  mise  en  rapport  de  contact  immédiat  avec  la  surface 
convexe  de  la  tige  de  l'arbre  par  toute  une  surface  concave  que  forment  :  1**  la 
concavité  plantaire  que  permet  de  presser  contre  l'arbre  l'action  des  fléchisseurs 
profonds  et  dont  un  des  usages  les  plus  saillants  se  révèle  dans  cette  occasion 
(trace  peut-être  de  nos  premières  habitudes  sauvages  !);  2^  par  une  seconde 
concavité  que  dessine  le  tibia  sur  sa  face  interne  et  qui  se  continue  avec 
h  concavité  plantaire  et  la  partie  interne  de  la  voûte  du  pied.  Quel  contraste 
avec  ce  que  serait  le  contact  en  un  point  unique  formé  par  la  convexité  du 
mollet! 

Par  cette  double  disposition,  disions-nous  à  ce  si]\jet,  dans  notre  traité  de  méca- 
nique animale,  est  procuré  non-seulement  un  rapport  harmonique  entre  l'objet 
mécaniqae  à  remphr  et  les  moyens  d'exécution,  convexité  d'une  part,  concavité 
de  l'autre,  circonstance  qui  augmente  le  nond)re  des  points  de  contaci  ;  mais  il  en 
découle  un  second  et  immédiat  avantage  :  la  presque  perpeiidicularité  de  direction 
de  l'effort  exercé  sur  l'appui,  au  moins  dans  la  région  plantaire. 

Dans  cet  acte,  nous  voyons  donc  un  demi-cercle  de  pression  formé  supérieure- 
ment, dans  un  plan  dirigé  quelque  peu  d'arrière  en  avant  et  de  haut  en  bas,  par 
les  cuisses  et  le  genou  pressés  par  les  adducteurs,  les  demi-membraneux,  tendi- 
neux, couturier,  droit  interne  ;  secondement,  un  autre  arc  de  cercle  dirigé  tovyoors 
de  haut  en  bas,  mais  d'avant  en  arrière,  et  formé  par  les  faces  concaves  internes 
du  tibia  et  de  la  voûte  métatarsienne,  maintenues  à  l'état  de  pression  par  les  flé- 
chisseurs du  pied  sur  la  jambe. 

Cette  dernière  pression  joue  un  grand  rôle  dans  le  second  temps  du  grimper; 
car,  pendant  un  moment,  le  demi-cercle  fémoral  se  relâche  quelque  peu  pour  se^ 
conder,  par  l'élévation  du  bassin,  l'extension  du  rachis,  et  par  là  l'accession  du 
cerde  des  membres  tlioraciques  à  une  l'égion  plus  élevée. 

52.  De  la  locomotion  chez  les  quadrupèdes.  Mouvetnents  sur  place.  — 
A.  Du  cabrer,  A  l'article  Station  des  quadrupèdes^  nous  avons  étabh  les  con- 
ditions de  l'équilibre  dans  l'attitude  active  qui  sert  de  point  de  départ  et  d'origine 
à  tous  les  mouvements  sur  place  et  à  ceux  de  translation  cliez  l'animal. 

Nous  y  avons  vu  que  l'animal  reposait  sur  quatre  membres  représentant  en 
apparence  et  en  avant  seulement  des  supports  rigides,  maisconstitués,  en  réalité, 
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par  une  série  d'arliclcs  inclinés  les  uns  sur  les  autres,  et  les  extrême,  soit  sur 
le  sol,  soit  sur  le  tronc  même  de  ranimai. 

Au  point  de  vue  du  mouvement,  considérant  que  toute  la  région  antérieure  est 
suspendue  presque  en  équilibre  sur  les  membres  antérieurs  par  la  sangle  tonique 
que  forment  les  grands  dentelés  et  leurs  congénères,  nous  devrons  voir  dans  la 
masse  chanme  formée  par  la  croupe  volumineuse  et  les  membres  postérieurs  de 
l'anima),  les  principales  puissances  auxquelles  est  confiée  la  locomotion  propre- 
ment dite.  Si  nous  nous  repoilons  aux  éléments  qui  président  à  raccomplissement 
du  saut  (voy.  ce  mot),  nous  ne  pourrons  nous  empêcher  de  remarquer  combien 
ces  mêmes  extrémités  postérieures  semblent  bien  disposées  pour  la  détente  et  b 
propulsion  énergique  en  avant. 

Mais,  avant  d'entrer  dans  l'analyse  des  modes  divers  de  la  locomotion  pro^ire- 
ment  dite,  nous  avons  à  considérer  deux  espèces  de  mouvements  sur  place,  qui 
se  retrouveront  plus  tard  comme  éléments  dans  quelques  allures  de  l'animal. 

Parlons  d'abord  du  cabrer. 

Le  cabrer  a  été  déjà  l'objet  de  notre  attention  :  nous  en  avons  analysé  le  prin- 
cipe quand,  sous  mie  forme  philosophique,  nous  avons  essaye  de  nous  représaiter 
quelles  dispositions  la  nature  avait  pu  mettre  en  jeu  pour  doter  un  quadrupède 
de  la  faculté  de  se  tenir  droit  sur  ses  membres  postérieurs.  Nous  avons  vu  qu'elle 
avait  creusé  d'abord  vers  sa  région  postérieure,  la  colonne  vertébrale,  placé  là 
de  forts  muscles,  multiplié  les  puissances  extensives  du  rachis  sur  le  bassin,  etc. 

Pour  se  cabrer  aisément,  comme  l'homme  qui,  pkcé  à  quatre  pattes,  se  relève, 
le  cheval  devrait  donc  avoir  sa  région  lombaire  creusée  plus  ou  moins  profondé- 
ment en  haut,  ou,  à  défaut,  muni  de  forts  bras  de  leviers  mis  en  mouvement  par 
des  puissances  considérables. 

C'est  cette  dernière  organisation  que  l'on  trouve  chez  le  cheval.  La  région  lom- 
baire n'y  est  que  peu  creusée  ;  mais,  en  revanche,  la  région  sacrée,  la  région  dor- 
sale y  sont  pourvues  de  longs  bras  de  leviers  servant  d'attache  à  de  puissants 
muscles.  Et,  malgré  cela,  l'attitude  du  cabrer  ne  peut  être  que  temporaire,  et 
encore,  pour  l'exécuter,  a-t-elle  besoin,  dans  sa  première  phase,  d'être  secondée  par 
la  détente  (en  saut)  des  membres  antérieurs.  11  suiTit,  à  la  forge,  pour  empéchor 
un  cheval  de  se  cabrer,  de  le  priver  de  cette  dernière  ressource  en  lui  relevant 
l'un  des  membres  antérieurs.  11  faut  alors,  pour  se  relever,  qu'il  y  soit  incité  par 
une  forte  douleur  ou  un  violent  caprice. 

C'est  que  le  centre  de  gravité  de  la  masse  antérieure  est  situé  plus  ou  moim 
près  de  la  verticale  passant  par  le  garrot  (septième  cervicale)  :  voyez  quel  long  hns 
de  levier  mis  là  à  la  disposition  de  la  pesanteur! 

Aussi,  |)0ur  se  cabrer,  l'animal  va-t-il  commencer  par  diminuer  ce  bras  de 
levier  ;  il  ramène  dans  la  flexion  ses  pieds  de  derrière  sous  le  ventre,  de  façon  à 
compenser  le  poids  antérieur  par  celui  de  l'arrière- train.  Alors  seulement  il  tend 
à  étendre  le  tronc  sur  ces  membres,  en  développant  toute  l'énergie  des  sacro- 
spinaux,  fessiers,  ischio-tibiaux,  jumeaux. 

Tout  cela  est  pourtant  encore  insuffisant.  Il  faut  que  l'action  des  nuiscles  des 
gouttières  vertébrales  s'étende  jusqu'au  garrot,  et  que  les  cervicaux  postérieurs,  y 
prenant  appui,  enlèvent  la  tête  en  arrière,  portant  dans  ce  sens  son  centre  de  gra- 
vité et  celui  de  l'encolure. 

Et  tout  cela  ne  suffit  pas  encore  ;  il  faut  qu'il  s'y  joigne  un  mouvement  de 
détente,  de  saut,  de  la  ])art  des  extrémités  antérieures.  Mais  aussi,  autant  al 
ardu  et  pénible  le  premier  temps  du  cabrer,  autant  est-il  malheureusement  facik 
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i  l'animal,  api'ès  s'ôtrc  ainsi  dressé,  de  jioursuivre  le  mouvement  et  de  se  ren- 
verser en  arriÈre.  C'est  que,  une  fois  l'animal  redressé,  la  pesanteur  n'a  plus 
guère  de  bras  de  levier  à  son  service,  et  qu'alors  ses  antagonistes,  les  muscles 
énumérés  plus  haut,  ont  trop  de  puissance  en  eui  pour  que  ses  elTets  ne  soient 
pas  aisément  outre-i)assés  (voy.  n"  8). 

B-  De  la  ruade.  La  ruade  est  la  contre-partie  du  cabrer.  Au  lieu  de  se 
redresser  sur  ses  pieds  de  derrière  par  un  saut  exécuté  sur  les  pieds  antérieurs, 
l'animal  renverse  ces  actes  et  par  une  légère  détente  soulève  sa  croupe  en  l'air, 
tandis  qu'il  abaisse  au  contraire  sa  têle  entre  ses  jambes  de  devant  étendues  et 
filées.  La  croupe  s'est  élevée,  comme  dans  l'acte  du  saut,  emportant  les  Jambes 
postérieures  fléchies  articles  sur  articles.  Arrivées  à  la  hauteur  déterminée  par  le 
degré  de  l'impulsion  primitive,  ces  jambes  fléchies  sont  étendues  brusquement 
avec  un  coup  sec,  comme  le  bras  et  l'avant-bras,  dans  le  coup  de  poing. 

L'ennemi  placé  à  portée,  s'il  ak  malchance  d'y  demeurer,  sert  alors  d'objet 
sur  letjuel  s'épuise  brusquement  la  vitesse  acquise  des  membres  distendus. 
Inutile  d'en  dire  davantage  et  le  mécanisme  est  assez  vite  compris  par  qui  a  pris 
connaissance  de  celui  du  saut. 

33.  Du  saut  {chez  le  cheval).  Cet  eiamen  préalable  de  deux  des  mouve- 
ments sur  place  du  cheval,  nous  conduit  à  une  vue  très-daire  d'un  mode  égale- 


Fig.  13.  (EmprantAsàOi.  B«U.) 

ment  important  de  la  locomotion  chei  cet  animal  intéressant  ;  nous  voulons  par- 
ler du  tout  proprement  dit. 

Observons  un  cheval  près  d'atteindre  un  obstacle  qu'il  se  propose  de  franchir. 

L'animal  se  cabre  en  position  plus  ou  moins  fléchie,  suivant  la  hauteur  de 
l'obstacle  (il  se  rassemble,  fléchissant  ses  extrémités  postérieures  dans  toutes  leun 
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articulations,  les  rapprochant  du  centre  de  gravité  de  la  masse  antérieure)  ;  ea 
même  temps  il  élève  par  un  léger  saut  partiel  des  extrémités  antérieures,  c» 
mêmes  extrémités  fléchies  et  pelotonnées.  —  Il  saute  alors,  par  la  flexion  puis 
la  détente  surabondamment  expliquée  déjà,  de  ses  extrémités  postérieures  ramas- 
sées sous  lui. 

Une  fois  en  l'air,  et  quand  Tavant-main  a  déj)assé  Tobstacle,  les  membres  anté- 
rieurs se  déploient,  s'étendent  pour  se  porter  les  premiers  à  la  rencontre  du  sol. 

L*arrière-main  s'étend  en  même  temps,  \yo\iT  oflrir  moins  de  prise  à  l'obstacle; 
ranimai  arrive  enfin  à  rencontrer  le  sol  par  ses  membres  antérieurs  étendus  co 
avant,  dans  les  articles  du  pied  et  du  genou,  mais  très-fléchis  dans  TarticulatioD 
du  coude.  Le  choc  se  trouve  ainsi  épuisé  sur  les  extenseurs  étendus  sur  les  coo- 
vexités  articulaires  des  membres  antérieurs  et  non  sur  la  rigidité  des  os  dans  leur 
longueur,  comme  la  figure  15  montre  que  cela  arriverait  chez  Thomme  tombant 
sur  les  mains. 

54.  De  la  marche  proprement  dite  ;  —  du  pas.  L'animal  voulaut  se  porter 
en  avant,  exerce  d'aboi-d,  sans  les  mouvoir  cependant,  une  certaine  action  extensiie 
de  ses  membres  postérieurs  (de  l'un  d'eux  princi])alement),  léger  effort  qui  porte, 
en  avant  de  son  point  d'appui  premier,  le  centre  de  gravité  du  système  entier  et 
particulièrement  de  la  masse  antérieure.  Cette  propulsion  détermine  instinctiv^ 
ment  l'animal  à  soulever  et  avancer  un  de  ses  pieds  antérieurs. 

Premier  fait,  premier  temps  :  soulèvement  du  pied  antérieur  droit  (par 
exemple) . 

Avant  que  ce  pied  n'ait  posé  à  terre  ou  fait  sa  battue,  le  pied  postérieur  gau- 
che se  lève  à  son  tour  :  il  est  au  milieu  de  sa  course  au  moment  oîi  le  pied, 
précédemment  levé,  fait  sa  battue.  C'est  le  deuxième  temps. 

Pendant  la  seconde  moitié  du  premier  temps,  ou,  ce  qui  revient  au  même,  la 
première  moitié  du  second,  l'animal  a  donc  unbipède  diagoîial  en  l'air (autt'rieur 
droit —  postérieur  gauche),  lebijtède  diagonal  inverse  servant  d'appui. 

Lorsque  le  pied  postérieur  gauche  est  à  la  moitié  ou  près  de  la  nioilié  do 
sa  course  et  le  pied  antérieur  droit  arrivé  à  l'appui,  le  pied  antérieur  gauche  sè 
lève  ;  l'animal  est  donc  sur  le  bipède  latéral  droit  à  l'appui  :  l'autre  bipède  laténd 
est  eu  l'air.  Troisième  temps. 

Enfin  le  pied  postérieur  gauche  éUut  lui-même  arrivé  à  l'appui.  Je  pied  [^ié- 
rieur  droit  se  lève  à  sou  tour,  et  il  s'écoule  un  temps  pendant  lequel  le  corps 
repose  sur  le  bipède  diagonal  qui  tout  à  l'heure  était  en  l'air,  cest  le  quatrième 
temps;  il  se  termine  à  la  battue  du  pied  antérieur  gauche. 

L'antérieur  droit  se  lève  à  sou  tour  et  l'animal  est  à  l'appui  sur  lebi|>ède  latiTol 
gauche  :  la  série  recommence  dans  le  même  ordre. 

La  masse  est  donc  suspendue  alternativement  sur  un  bijiède  lat*^ral  et  un 
bipède  diagonal  ;  mais  un  peu  plus  longtemps  sur  ce  dernier,  sans  doute  parct 
que  le  centre  de  gravité  est  mieux  arrêté  sur  la  diagonale.  Nous  verrons  d'ailleurs 
ultérieurement  que  ce  n'est  pas  là  un  fait  isolé;  les  repos  alternants  sur  hàuio- 
nale  sont  un  caractère  général  et  constant  de  toutes  les  allures  naturelles  ïiu 
cheval,  sans  doute  pour  le  motif  que  nous  venons  d'indiquer. 

On  voit  (jue  dans  cette  allure,  le  mouvement  de  propulsion  en  avant  est/lulôl 
sous  la  dépendance  des  membres  postérieurs.  11  y  a  lieu  de  penser  cependant  que 
r.e.vteusion,  quoique  bien  moindre,  des  articles  antérieurs  contribue  aussi  à  prier 
en  avant  le  centre  de  gravité  du  oor])s.  Le  sens  des  ouvertures  articulaires  indifie 
qu'il  doit  en  être  amsi  ;  d'ailleurs,  si  on  observe  au  pas  des  chevaux  de  trait  pe- 
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sammenlchàrg^,  on  reconnaît  aisément  la  contraction  des  extenseurs  de  Thu- 
mérus  sur  le  scapuluxn  et  celles  des  articulations  supérieures  de  Favant-main 
qui  viennent  surplomber  en  avant  des  colonnes  antérieures. 

35.  Du  mécanisme  de  la  natation  chez  les  poissons.  Le  mouvement  de  pro- 
gression des  poissons  dans  l'eau  n*a  |)ointlieu  par  les  nageoires,  simples  instnmionts 
d'équilibre  et  de  direction.  Très-évidemment,  la  projection  en  avant  du  centre  de 
gravité  se  lie  à  un  mouvt^ment  plus  ou  moins  énergique,  quelquefois  très-éner- 
gique, de  la  queue,  c'est-à-dire  à  Taction  dévelopi)ée  par  les  muscles  longs  et 
latéraux  du  corps.  Ce  mouvement,  dès  qu'il  y  a  propulsion  réelle,  que  l'animal 
ne  se  l>orne  pas  à  une  espèce  de  repos,  ce  mouvement  est  vif,  saccadé,  à  détente, 
analogue  par  l'apparence  au  saut,  ainsi  que  par  le  mécanisme  qui  y  préside. 

Quand  on  demeure  les  yeux  fixés  sur  un  bassin  contenant  des  poissons  se  mou- 
vant en  différents  sens,  on  observe  les  pbénomènes  suivants  ; 

Les  mouvements  rectilignes  très-faibles,  ceux  de  recul,  ceux  qui  ont  pour  objet 
de  diriger  l'animal  quand  il  s'élève  ou  s'abaisse  dans  le  liquide,  ont  généralement 
lieu  au  moyen  des  nageoires  latérales  et  de  légères  ondulations  do  l'éventail  caudal 
particulièrement  destinés  au  maintien  de  son  équilibre  dans  l'eau.  Nous  ne  nous 
occuperons  pas  de  ceux-là  :  l'œil  en  fait,  à  l'instant,  apercevoir  tout  le  méca- 
nisme. 

On  remarque  ensuite  des  mouvements  un  peu  brusques,  doués  déjà  d'une  cer- 
taine intensité  et  qui  ont  pour  effet  de  porter  le  corps  de  l'animal  vers  la  droite 
ou  vers  la  gauche.  Ceux-ci  sont  dignes  d'attention.  Us  consistent  en  un  choc  plus 
ou  moins  marqué  de  la  queue,  qui  frappe  l'eau  du  côté  vers  lequel  le  [K)isson  veut 
se  diriger. 
'  Le  fait  d'observation  qui  doit  servir  de  base  de  Tanalyse  est  donc  celui-ci  : 
Vh  choc  brusque  imprimé  à  Veau  du  côté  vers  lequel  le  poisson  va  se  porter. 
Le  premier  acte  de  l'animal  est  donc  de  se  courber  avec  rapidité  du  côté  vers 
lequel  il  veut  se  porter.  Il  n'y  a  point  de  doute  sur  le  mécanisme  de  cette  pre- 
mière phase  de  l'acte.  Cette  courbure  est  produite  par  la  contraction  vive  des 
muscles  latéraux  de  ce  même  côté,  le  relâdiement  adéquate  des  antagonistes. 
'  Tout  d'un  coup  s'observe  un  arrêt  subit,  un  choc,  le  mouvement  de  flexion 
^t  instantanément  paralysé. 

Nous  comprenons  aujourd'hui  par  quel  procédé,  par  quel  mode  d'action  la 
nature  produit,  dans  les  corps  animés,  cette  lutte  équilibrante  ;  c'est  par  la  con- 
traction soudaine  des  muscles  antagonistes  de  ceux  dont  l'action  doit  être  brus- 
4|aement  entravée.  Ici,  deux  sortes  d'agents  seulement  sont  en  présence,  et  ce 
phénomène  se  rapproche  ainsi  davantage  de  ce  qui  se  passe  dans  le  ressaut  de  la 
baguette  élastique  :  les  muscles  longs  de  droite,  —  les  muscles  longs  de  gauche. 
Les  premiers  ont  déterminé  la  vitesse  acquise  par  les  différents  points  du  sys- 
tème; les  seconds  la  suspendent  subitement,  et  tout  l'ensemble  devient  rigide. 

Voilà  donc  le  système  en  équilibre  quant  aux  forces  intrinsiH]ues  qui  en  solli- 
citaient les  divers  points  ;  mais  il  ne  Test  pas  relativement  à  de  nouvelles  forces 
<{ui  ont  pris  naissance  pendant  la  première  phase  du  mouvement.  Ce  mouvement 
a  déterminé  des  réactions  de  la  part  du  milieu  ambiant.  Or  on  sait  que  ces  ré- 
sistances sont,  pour  toute  surface  en  mouvement,  proportionnelles  à  cette  surface 
^  au  carré  de  la  vitesse. 

D'autre  part,  l'examen  de  la  configuration  du  poisson  et  de  sa  flexibilité 
d'autant  plus  grande  qu'on  se  rapproche  davantage  de  sa  queue,  nous  apprend 
que,  dans  ce  mouvement,  toute  la  vitesse  est,  pour  ainsi  dire,  concentrée  dans 
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l'extrémité  postérieure.  Ce  sera  donc  là  surtout  que  s'exercera  la  réactioo  déve- 
loppée par  le  liquide.  La  résultante  de  toutes  ces  réactions  partielles,  perpendi- 
culaire à  la  surface  courbe  au  centre  commun  de  ces  actions,  ne  pourra  doue  que 
repousser  la  partie  postérieure  de  lanimal  à  gauche,  si  la  flexion  était  à  droite,  et 
la  tète,  par  conséquent,  de  ce  dernier  côté.  Mais  en  même  temps  Tanimal  est 
repoussé  en  totalité  en  arrière. 

Comment  donc  s'obtient  le  mouvement  en  avant  ? 

Un  double  choc  à  droite  et  à  gauche  s'équilibrerait  évidemment  quant  aux  ré- 
sultantes latérales  ;  mais  il  resterait  deux  composantes  dans  le  sens  de  la  lon- 
gueur et  qui  s'ajouteraient.  Or  un 
seul  coup  d'œil  jeté  sur  une  figure 
dessinée  a J  hoc  (fig.  14)  montre  que 
cette  addition  aurait  pour  effet  le  recul 
et  non  la  progression  de  l'animal.  Il 
se  passerait  là  l'inverse  de  ce  qu'on 
observe  chez  de  petits  annelés  aquati- 
ques, et  qui  avancent  ainsi  par  un 
double  choc  alternant,  mais. exécuté 
par  la  région  antérieure.  (Voy.  la 
fig.  40,  p.  317,  de  notre  Traité  de 
mécanique  animale.)  L'embarras  se- 
rait grand,  si  Borelli  n'avait  observé 
que,  pour  se  porter  en  avant,  l'ani- 
mal donne  à  l'eau  un  coup  de  sa 
queue  deux  fois  recourbée  (fig.  15). 
La  résultante  dans  le  sens  de  la  lon- 
gueur du  poisson  s'exerce  donc,  en 
ce  cas,  en  sens  inverse  de  ce  que 
nous  venons  de  voir,  et  Tanimal  est 
porté  en  avant. 

11  se  passe  ici  quelque  chose  de  tout  à  fait  analogue  à  ce  qui  a  été  observé 
dans  le  saut.  La  dernière  courbure  ofïerte  par  la  queue,  élargie  en  éventail,  du 
poisson,  met  en  rapport  avec  le  milieu  ambiant  une  surface  relativement  large 
formant,  dans  le  sens  horizontal,  une  vraie  base  de  sustentation  ou  plutôt  d'ap- 
pui. Sur  celte  base  l'animal  exerce  une  détente  identique,  quant  à  ses  effets,  à 
celle  qui  détermine  la  projection  dans  le  saut.  Seulement,  ici,  c'est  la  réaction  de 
l'eau  qui  repousse  en  avant  le  corps  de  l'animal. 

Quant  à  la  détente,  avec  choc  de  l'eau,  elle  est  exactement  produite  de  même, 
à  savoir,  par  l'antagonisme  des  muscles  de  gauche  paralysant,  par  leur  contrac- 
tion subite,  le  mouvement  de  flexion  ou  d'extension  commencé  avec  énergie  par 
les  muscles  latéraux  de  droite  ou  réciproquement. 
C'est,  de  part  et  d'autre,  le  même  mécanisme. 

36.  De  la  natation  chez  Vhomme  et  les  quadrupèdes.  La  progression  des 
quadrupèdes  dans  l'eau  n'a  aucun  rapport  avec  celle  des  poissons.  L'observation 
indique,  en  effet,  que  le  quadrupède  nage  comme  il  marche,  c'est-à-dire  par  la 
même  succession  de  mouvements.  Dans  la  marche,  il  est  vrai,  les  membre  repo- 
sent sur  un  appui  fixe  qu'est  loin  d'offrir  l'onde  humide.  Aussi  la  rapidité  et  la 
facilité  de  la  progression  y  sont-elles  singulièrement  amoindiies.  L'eau  ne  pré- 
sente pour  appui  aux  m^va\)te<§>m\s»  ^\\  wvouvement  que  la  différence  de  résistance 


c 


Fig.  U. 


Fig.  15. 


LOCOMOTION.  801 

oHerte  par  le  milieu  au  membre  qui  s*étend,  et  au  même  membre  quand  il  s*ef- 
facc.  Or,  il  est  visible  que  cette  diflerence,  proportionnelle  à  celle  des  surfaces 
offertes  par  les  membres  dans  la  flexion  et  lex  tension,  ne  saurait  être  bien  nota- 
ble. Les  quadrupèdes  ne  trouvent  donc  pas  dans  l'eau  un  élément  bien  propre  à 
développer  leurs  facultés  locomotrices. 

Le  mode  ou  les  modes  de  natation  employés  par  l'homme  doivent  naturelle- 
ment trouver  place  ici.  L'homme  nage  plus  ou  moins  à  la  manière  des  quadru- 
pèdes, mais  bien  moins  aisément  que  la  plu|»art  d'entre  eux.  Les  causes  de  cette 
différence  ont  été  souvent  discutées  ;  Borelli  semble  les  avoir,  le  premier,  nette- 
ment formulées. 

L'iiomme  et  les  quadrupèdes  ont  cela  de  conunun,  que  leur  pesanteur  sijéci- 
lique  est  très-peu  différente  de  celle  de  l'eau.  Celte  quasi-identité  est  démontrée 
par  la  faculté  dont  jouissent  les  nageurs  de  se  maintenir  étendus  sur  le  dos 
pendant  des  espaces  de  temps  vraiment  considérables,  sans  faire  le  moindre 
mouvement. 

On  obsene  alors  que,  dans  cette  attitude,  le  visage  et  le  sommet  de  la  (ace 
antérieure  de  la  poitrine,  souvent  même  toute  la  surfiaice  pectorale  antérieure, 
baignés,  a  chaque  instant,  par  de  très-minces  lames  de  liquide,  font,  à  des  in- 
tervalles périodiques,  saillie  au-dessus  de  la  surface  de  l'eau;  ces  intervalles 
sont  ceux  des  mouvements  respiratoires. 

Le  corps  humain,  plongé  dans  l'eau,  et  à  peine  inférieur  en  poids  à  celui  du 
volume  d'eau  qu'il  déplace,  devient  donc  manifestement  plus  léger  que  ce  milieu, 
lors  de  diaque  inspiration. 

Retournons  maintenant  notre  nageur  sur  le  ventre,  et  prions-le  de  conserver, 
toujours  sans  mouvement,  la  même  situation  horizontale. 

^ous  observons  alors,  et  sans  surprise,  que  cette  attitude  ne  peut  être  bien 
longtemps  conservée.  La  raison  en  est  aisée  à  trouver.  Le  sijyet  a  besoin  de  res- 
pirer ;  pour  cela  il  lève  la  tête,  afin  que  sa  bouche  et  ses  narines  arrivent  à  fleur 
d'eau,  et  absorbent  l'élément  vital. 

Or  ce  mouvement  préalable  de  la  tête  la  porte  tout  entière  au-dessus  de  leau. 
Mais  alors  la  tête,  partie  la  plus  pesante  du  corps  à  volume  égal,  élevée  ainsi  au- 
dessus  de  l'eau,  change  du  tout  au  tout  les  conditions  d'équilibre  du  système.  Le 
corps  se  trouve  peser  par  son  poids  entier  sur  l'eau,  et  celle-ci  ne  réagit  contre 
lui  que  par  le  (loids  du  volume  de  fluide  déplacé,  c'est-à-dire  le  volume  du 
corps,  moins  la  tête. 

Cette  différence  suffit  pour  que  le  corps  soit  déprimé,  qu'il  enfonce,  si  le 
nageur  ne  fait  quelque  mouvement  approprié  contre  la  tendance  nouvelle  qm 
l'entraîne. 

Telle  est  la  circonstance  qui,  ainsi  que  l'a  très-judicieusement  étabU  Borelli, 
diflérencie  sensiblement  les  quadrupèdes  de  notre  espèce.  Ceux-ci  ont,  d'abord, 
la  tête  notablement  moins  pesante  que  la  nôtre,  tant  à  cause  des  vastes  sinus 
aériens  dont  elle  est  sillonnée,  que  par  la  petitesse  relative  de  leur  encéphale. 
Secondement,  leur  organisation  cervicale,  le  mode  de  jonction  de  la  tête  au  cou, 
leur  permet  manifestement  de  tenir  constamment  à  la  suiface  de  l'eau  Textré- 
mité  du  museau  portant  les  orifices  respiratoires.  Placés  dans  l'eau,  dans  l'atti- 
tude qu'ils  auraient  à  terre,  ils  demeurent  donc  en  équilibre  ;  les  moindres 
mouvements  de  leurs  membres  peuvent  donc  produire  des  effets  locomo- 
teurs. 

Aussi  la  plupart  des  quadrupèdes  nagent-ils  avec  plus  ou  moins  de  facilité, 
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UihUs  que  iious  ne  le  |iouvoiis  taire  qu*aTec  certaines  précautions  préparatoire^, 
des  elForts  ol  un  apprentissage  plus  ou  moins  long. 

11  est  certain  que  placés  daas  Teau,  dans  la  même  attitude  que  les  quadni- 
|>èdcs,  nous  pouvons  nager  comme  eux,  moins  bien  pourtant,  et  moins  loo«. 
temps.  Ctla  ne  doit  point  surprendre  ;  ces  wouTements-là  ne  sont  point  on  plus 
les  nôtres  ;  et  d'ailleurs  nous  pouvons  l'aire  mieux. 

Le  mode  qui  nous  est  le  plus  favorable  est  l'imitation  de  quelques  animaui 
inlérieurs  de  la  classe  des  reptiles,  les  batraciens,  dont  les  membres  sool  disposiez 
un  peu  comme  les  nùtivs.  Â  la  perfection  près,  nous  nageons  en  priocipe  cooune 
la  grenouille,  b.-aucoup  mieux  construite  que  nous  pour  cet  objet. 

Le  mouTement  capital  déterminant  ce  mode  de  progression  est  du  au  coup  sec 
des  extrémités  postérieures  préalablement  flécbies,  absolument  corouie  dans  le 
saut,  au  point  de  vue  mécanique,  bien  entendu;  car,  pbysiquement,  les  jambes 
sont  écartées  au  lieu  d*ètre  réunies,  et  portées  dans  la  rotation  en  dehors  (mus- 
cles fessiers; ,  de  façon  à  offrir  à  Feau  la  surface  de  la  plante  du  pied. 

Le  mécanisme  locomoteur  est  comparable  à  ce  qui  se  voit  dans  le  nager  de> 
poissons.  L'eau  refoulée  devient  un  foyer  de  résistance  qui  se  développe  au  mo- 
ment du  choc,  quand  le  système  mobile  devient  rigide. 

En  ce  moment-là,  les  bras  ont  été  joints  par  leurs  extrémités  en  avant  deb 
tète  et  do  la  poitrine,  de  faron  à  former  un  tranchant  antérieur,  une  proue  qui 
fendTeau,  un  taille-mer. 

Le  corps,  sous  cet  effort,  tout  comme  le  poisson,  file  alors  en  ligne  droite. 

Au  temps  suivant,  en  réahté  le  premier  de  la  péiiode,  et  qui  correspondrait  au 
temps  de  préparation  pom*  le  saut,  les  jambes  se  reploient  vers  le  tronc,  toujours 
dans  V abduction.  Ce  mouvement  occasionne  une  grande  perte  de  force  vive  pour 
rhoranic,  la  surface  des  cuisses  développant  une  assez  p^rande  résistance;  il  est 
vrai  qu'il  s'accomplit  plus  hiitcrnciit  et  sans  choc,  ce  qui  amoindrit  un  peu  cetlf^ 
perle. 

(>tte  perte  est  heureusement  plus  (|ue  coin|)onsée  par  l'action  des  raombri^ 
antéricuirs. 

tu  nièuie  temps,  exactcuieiit,  que  les  janihes  se  replient,  les  bras  (|ui  cliuoiil 
êteudus  eu  avaut  décrivent  à  droite  et  à  gauche  uuc  denii*circoiilércuce  dans  b- 
«luelie  la  paume  de  la  main,  verticolenieut  dirigée  d'avant  on  arrière,  rejiou>M' 
symétriquement  de  cha«|ue  coté  l'eau  dans  ce  dernier  sens.  Ce»*  extrémités  joutiil 
doue  ici  le  rôle  de  deux  avirons. 

Ce  même  acte  est  bien  autrement  préparé  j»ar  l'anatomie  de  la  grenouille. 

u  Les  muscles  des  mendjre>  iul'érieurs,  rajjpelant  ceux  de  l'Iionnue,  sont  iir>- 
diliés,  chez  les  hatracieus,  eu  raison  de  la  situation  insolite  des  ciiisse>  qui,  clui 
eux,  regardent  tout  à  l'ait  eu  dehors;  secondement,  p;«r  suite  du  type  paitiruLei 
(jualfecte  le  tarse,  le  tendon  des  forts  muscles  du  mollet  ne  s'attache  joinl  m 
talon,  mais  passe  par-dessus  et  va  gagner  la  plante  du  pied,  pour  s'unir  au  cuurl 
lléchisseur  (les  orleils,  (lisj)osition  qui  favorise  non-seulement  le  saut,  niai^  on- 
core  la  natation,  en  permettant  à  l'animal  de  frapper  avec  plus  de  force,  au  nii»va 
(le  ses  j)lautes  de  |»ied  garnies  de  memhranes  natatoires  étendues,  (ùu'us,  Ana- 
toniie  vomparëe.)   » 

Ajoutons  (jue  les  nniscles  des  cuisses,  des  articles,  sont  aplatis,  de  sortt'  qu- 
cette  partie  du  memhre,  dans  le  mouvement  de  flexion,  coupe  l'eau  par  sou  Irju- 
chant.  Celte  renmnpie  est  intéressante  en  ce  qu'elle  démontre  l'identité  du  suit 
ci  de  la  natation,  comme  \>yvwcà^vi  Y^^^^^^'A^^^^'clynamique.  La  grenouille  sautt 
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dans  Icau,  et  sans  sortir  de  ce  liquide,  oomme  elle  saute  à  terre.  Le  mode  de 
progression  est  le  même  dans  les  deux  cas.  Les  forces  en  jeu  sont  donc  les  mêmes. 

Faisons  remarquer,  eu  passant,  la  propriété  anatomique  caractéristique  qui, 
en  dehors  du  volume  des  masses  musculaires  spéciales,  fait  de  la  grenouille  un 
animal  sauteur.  C'est  l'attitude  habituelle  de  flexion  des  membres  postérieurs 
toujours  préparés  par  là  pour  le  saut,  et  que  nous  trouvons  chez  tous  les  animaux 
sauteurs. 

Les  mammifères,  les  poissons,  les  reptiles,  ne  sont  pas  les  seuls  animaux  qui 
se  meuvent  dans  l'eau.  Nombre  de  Êimilles  parmi  les  oiseaux  jouissent  du  même 
avantage  :  c'est  l'ordre  entier  des  palmipèdes.  Leur  histoire,  au  point  de  vue  qui 
nous  occupe,  ne  saurait  être  longue  ;  doués,  en  leur  qualité  d'oiseaux,  d'un  poids 
spéciGque  inférieur  à  celui  de  l'eau,  ils  surnagent  naturellement.  Leurs  pattes,  plus 
ou  moins  courtes,  mais  vastes  et  dont  les  doigts  sont  réunis  par  de  larges  mem- 
branes, forment  des  rames  étendues  quand  elles  se  déploient,  minces  et  de  peu  de 
surface  quand  elles  reviennent  sur  elles-mêmes  dans  le  cours  de  la  flexion  préa- 
lable. Rien  de  plus  simple  que  ce  mécanisme.  On  peut  lire,  sur  ce  cliapitre,  les 
belles  pages  consacrées  par  Buflon  au  cygne.  H  n'y  a  rien  à  oser  ajouter  à  ce  re- 
marquable tableau. 

Au  point  de  vue  mécanique,  le  seul  point  qui  mérite  notre  attention  plus  spé- 
ciale, c'est  la  différence  qu'on  observe  entre  les  palmipèdes  et  les  autres  oiseaux. 
Ils  sont  tous  plus  légers  que  l'eau.  Comment  se  fait-il  donc  que  ces  animaux,  hors 
les  palmi[)èdes,  ne  puissent  aucunement  nager  et  se  noient  si  facilement. 

On  sait  que  c'est  à  raison  de  la  facile  imbibition  de  leurs  plumes  :  dé{)ourvues 
de  l'huile  qui  colle  et  réunit  les  éléments  de  l'enveloppe  extérieure  des  palmi- 
pèdes, les  plumes  des  oiseaux  non-nageurs  se  pénètrent  aisément  d'eau.  Dès  lors, 
l'animal  deyient  promptement  assez  pesant  pour  y  plonger  plus  ou  moins  et,  eu 
fin  de  compte,  y  perdre  la  vie.  Peut-être  l'eau  pénètre-t-elle  même  dans  l'inté- 
rieur des  organes  en  passant  des  vacuoles  des  plumes  dans  les  canalicules  aériens 
inténeurs  !  C'est  un  point  que  l'on  pourrait  étudier. 

57.  Du  vol  {chez  les  oiseaux).  «  La  natation  et  le  vol,  dit  M.  Milne 
Edwards,  sont  des  mouvements  analogues  à  ceux  du  saut,  mais  qui  ont  lieu  dans 
des  fluides  dont  la  résistance  remplace,  jusqu'à  un  certain  point,  celle  du  sol,  dans 
ce  dernier  phénomène.  * 

Nous  venons  de  démontrer  non-seulement  qu'il  en  est  ainsi  pour  la  natation 
des  poissons,  mais  en  outre  d'en  exposer  le  mécanisme.  La  même  tâche  nous  in- 
combe actuellement  pour  le  vol.  Ces  propositions  ne  pouvaient  être  que  «  œnçues  » 
comme  des  assimilations  vagues,  tant  que  l'objet  même  servant  de  comparaison 
n'avait  point  été  élucidé  au  point  de  vue  de  son  mécanisme  propre,  tant  que  la 
théorie  du  saut  était  elle-même  enveloppée  d'un  nuage. 

Dans  l'acte  du  vol,  comme  dans  tous  les  phénomènes  de  la  locomotion  qui  se 
fondent  sur  la  séparation  du  corps  animé  et  du  sol  solide,  l'antagoniste  à  vaincre 
est  l'action  de  la  gravité,  s'exprimant  par  c  le  poids  du  corps  »  à  éleve^  et  à 
soutenir  dans  l'air. 

Le  point  d'appui  initial  des  forces  locomotrices  peut  être  encore  ici,  |)Our  la 
première  phase,  le  sol;  mais,  pendant  le  cours  de  la  translation,  ce  point  d'appui 
n*est  plus  que  le  fluide  ambiant,  l'air.  La  résistance  seule  de  ce  fluide  pourra 
donc  servir  là  de  support  et  d'appui. 

La  résistance  d'un  fluide  est,  d'après  les  lois  de  la  physique,  proportionnelle 
au  carré  de  la  vitesse.  Le  mouvement  qui  se  basera  sur  la  r^stance  d'un  fluide 
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aussi  ténu  que  l'air  devra  donc  ofirir  une  grande  vitesse.  D'autre  part,  le  poicb, 
obstacle  à  vaincre,  devra  être  aussi  faible  que  les  conditions  de  l'orgarnsme  animal 
le  permettront. 

La  nature  a  considérablement  fait  pour  amoindrir  cette  force  antagoniste  du 
mouvement  et  de  l'élévation  de  Tanimal  dans  les  airs.  Pour  établir  cette  propo- 
sition, nous  n'avons  qu'à  renvoyer  le  lecteur  aux  belles  préparations  déposées 
par  M.  le  professeur  Sappey  dans  les  galeries  du  muséum  et  de  la  Faculté  de  mé- 
decine. Il  sera  trappe  d'admiration  en  suivant  dans  son  cours  cette  magnifique 
canalisation  aérienne  qui  pénètre,  pour  ainsi  dire,  toutes  les  parties  qui  consti- 
tuent l'animal  destiné  au  vol.  L'air  atmosphérique  y  a  partout  des  réservoirs, 
depuis  la  trachée  et  les  deux  grandes  cavités  splanchniques  jusqu'au  milieu  des 
os  ;  on  le  suit  jusque  dans  le  corps  même  des  plumes,  dont  la  texture,  d<^à  si 
poreuse,  est  encore  creusée  de  canalicules  communiquant  avec  ceux  des  os.  Au 
moment  du  vol,  toutes  ces  cavités  sont  ainsi  tellement  distendues  que  Tanimal, 
interrompu  brusquement  dans  sa  course  par  le  plomb  meurtrier,  tombant  à  terre, 
rebondit  sur  le  sol  comme  un  ballon  élastique.  Ce  qu'il  ne  fait  plus,  quelques 
heures  après,  si  on  le  jette  à  terre  avec  quelque  violence. 

Mais,  si  peu  de  densité  absolue  qu'offre  l'oiseau,  il  en  offre  une  toujours  grande 
relativement  à  l'air.  11  lui  faudra  donc,  pour  prendre  appui  sur  un  corps  éminem- 
ment fugitif  et  mobile,  des  forces  propres  à  produire  de  grandes  vite^es,  c'est-à- 
dire  de  longs  leviers  et  des  énergies  puissantes.  La  conséquence  de  cette  première 
nécessité  sera  la  fixité,  la  stabilité  du  corps  à  mouvoir  et  des  attaches  à  fournir 
à  ces  puissants  muscles  moteurs  et  à  ces  longs  leviers.  La  nature  a  été  au-devant 
de  cet  objet,  en  donnant  au  squelette  de  l'oiseau  la  forme  d'une  boite  osseuse 
presque  invariable  de  forme  et  de  dimensions  et  qui  rappelle  la  carène  d'un  na- 
vire. Les  vertèbres  dorsales,  lombaires,  sacrées,  sont  soudées  entre  elles  ;  les  côtes, 
au  lieu  d'clre  unies  an  sternum  par  des  cartilages  plus  ou  moins  longs,  lui  sont 
aussi  reliées  par  des  os  ;  en  outre,  chacune  d'elles  porte  à  sa  partie  moyenne 
une  apophyse  aplatie  qui  se  dirige  oblicjuement  en  arrière,  au-dessus  de  la  côte 
suivante,  de  façon  (jue  tous  ces  os  prennent  successivement  appui  les  uns  sur  ie^ 
autres,  lùifhi  un  Naste  sternum,  dominé  par  une  énorme  crèle  osseuse  (le  bré- 
chet) complète  en  avant  cet  ovoïde  osseux  de  forme  inflexible  et  constante. 

Voilà  (|ui  suffit  pour  assurer  l'immutabilité  de  position  du  centre  de  gravite 
du  tronc  et  la  fixité  des  insertions  musculaires  du  côté  de  l'animal. 

Quant  aux  insertions  mobiles,  elles  s'ap])liquent  à  des  leviers  succ>essif^s  dont 
les  rapports  sont  ceux  du  hras  chez  les  quadrupèdes,  humérus,  cubitus,  etc.,  ni«> 
difiés  suivant  les  nouvelles  nécessités  fonctionnelles. 

L'humérus  se  relie  au  tronc  par  l'intermédiaire  d'un  appareil  saillant  qui  rd\*- 
pelle  notre  épaule.  Là,  dans  une  cavité  glénoïde  regardant  en  haut,  en  dehors  et 
un  peu  en  arrière,  est  reçue  la  tète  humérale  qui  s'y  meut  comme  dans  toute 
énarthrose,  en  tous  sens,  mais  surtout  dans  le  sens  vertical. 

Ici*  se  remanpic,  avec  notre  épaule,  une  dissemblance  notable  :  la  notre  »>î 
plus  ou  moins  inohile,  ne  reposant  sur  rap[)ui  que  lui  oflre  le  tronc  qut-  \nn^ 
seule  clavicule,  (liiez  l'oiseau,  se  trouvent  à  cette  pyramide  deux  appuis  au  lu'' 
d'un,  la  clavicule  d'une  part,  soudée  fortement  avec  le  sternum  et  sa  congénèf^. 
et,  d'autre  part,  l'os  caracoïdien,  (jui  se  fixe  également  au  sternum,  on  haut  et  hU"- 
ralement.  Deux  fortes  arêtes,  de  véritiihles  étais,  servent  donc,  en  avant  el  h' 
dehors,  de  support  à  la  tète  humérale,  reliée  moins  fixement  au  tmnc,  en  urntV» 
seulement,  saub  AouVevovvv  \\\vi\vA\^<?\Vs^\\w.%(€\'^.  Ifi). 
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Fig.  i6. 


ot.  Scapulum. 
rk.  Humérus, 
r.  Roleveur  de  l'aile. 


Quant  aux  musdes  moteurs  de  ce  bras,  deux,  éminemment  principaux,  s'of- 
frent en  antagonisme  :  le  muscle  releveur,  le  muscle  abaisseur  ou  grand  pectoral  ; 
les  autres,  plus  réduits  de  volume,  sont  affectés  à  des  usagesde  rotation  sur  Taxe. 

L'extrémité  périphérique  du  membre  jouit 
également  des  mêmes  facultés  d'extension  et  de 
flexion,  et  Tavant-bras  d*un  certain  degré  de 
pronation  et  de  supination. 

Gela  posé,  comment  a  lieu  le  maintien  de  Toi- 
seau  en  Tair?  On  le  sait  :  par  une  succession  de 
battements  de  Taile  ;  c'est-à-dire  par  une  série  de 
mouvements  alternatifs  d'élévation  et  d'abaissé-  ^' 
ment  du  bras,  mouvements  qui  ont  lieu  avec  choc 
de  l'aile  contre  l'air  à  la  fin  de  la  flexion  ;  ce  sont 
là  les  battements,  A  la  suite  de  chacun  d'eux,  l'aile 
demeure  un  instant  rigide,  et  le  corps  de  l'oiseau 
est  repoussé  de  bas  en  haut  par  la  résistance  de 


1»  ♦ 
air. 

Il  y  a  donc  là  encore  un  coup  sec  ;  le  mou- 
vement d'abaissement  rapide  de  l'aile  qui  re- 
foulait l'air  avec  énergie  est  subitement  entravé,  ^'  bréchet. 
et  le  système  devient  rigide.  Le  premier  acte  /^  cia»icuie. 

j  i    ,  ^  A       X     •       1        -1        /         1    -x  '<?•  Os  coracoîdien. 

de  ce  battement  est  sunple,  il  est  produit  par 
le  relèvement  de  l'aile  et  peut-être  aussi  par  un  groupe  de  fibres,  le  faisceau  le 
plus  supérieur  du  muscle  grand  pectoral,  jouant  le  rôle  d'une  sorte  de  deltoïde  ; 
l'aile  exécute  ce  mouvement  sans  doute  avec  une  rotation  sur  elle-même  propre 
à  lui  faire  offrir  à  l'air,  dans  le  sens  du  mouvement,  la  surface  la  plus 
étroite.  Arrivées  au  point  culminant  de  sa  courbe,  les  fibres  des  portions 
moyenne  et  inférieure  de  l'immense  grand  pectoral  entrant  en  contraction,  l'aile, 
par  un  loger  mouvement  de  rotation  ou  pronation,  offre  à  l'air  sa  surface  infé- 
rieure la  plus  étendue,  puis  elle  s'abaisse  avec  vitesse,  refoulant  l'air  sous  le 
corps  de  l'oiseau,  et  des  deux  côtés  symétriquement.  A  mesure  que  la  vitesse 
augmente,  la  réaction  de  l'air  croit  en  proportion  carrée.  Tout  d'un  coup  le 
mouvement  de  descente  de  l'aile  s'arrête,  un  choc,  un  bruit  ont  lieu.  Le  système 
devient  rigide.  Il  cède  alors  à  la  force  de  réaction  développée  par  le  mouvement 
précédent  dans  l'air  sous-jacent,  et  se  voit  enlevé  suivant  la  résultante  du  mouve- 
ment réactionnel. 

Ce  mouvement  acquis  s'épuise  bientôt  sur  la  résistance  l'égulièi'ement  retarda- 
trice de  la  gravité,  et  s'il  veut  continuer  à  se  maintenir  en  l'air,  l'oiseau  doit  re- 
commencer la  même  série  d'actes  successifs. 

Ici  une  question  se  présente  :  où  sont  les  éléments  dynamiques  dont  le  subit 
antagonisme  vient  faire  échec  au  mouvement  abaisseur  du  grand  pectoral  ?  Le 
releveur  de  l'aile  paraît  bien  mince  pour  ce  rôle  nécessairement  énergiqqe.  II 
est  vrai  qu'on  y  |)eut  et  doit  joindre  la  portion  deltoïdienne  du  grand  |iectoral. 
Tous  deux  sont  passivement  distendus  pendant  le  mouvement  d'abaicsciuent, 
leur  capacité  en  sera  plus  éveillée  pour  manifester  leur  antagonisme. 

Cependant  nous  ne  trouvons  pas  dans  la  masse  de  ces  portions  musculaires  un 
volume  suffisant  pour  tenir  on  échec  le  puissant  grand  pectoral.  La  présence  des 
membranes  huméro-radiale  et  cubito-carpienne,  membranos  élastiques  pour  la 
flexion,  mais  arrivant  à  l'inexteiisibilité  lors  du  plus  grand  développement  de 
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lÉMMk  ésê  êùuiéÊÊ^tuàiÈÊÈaÊÊiMi=  ifiiifriiiiiiililiii  à  êêêmé  ii—iiifiiMi  iitTM  iiÉt 
dil  d'^étie  fbaDili  dioi  rdaoïMé  de  totto  nroaoïHiii^  .!#'  dffadl'MiioiBmiiiiMi 
itti  kâdéiaiil;  mais  nous  m  mmitmli  iMKmkJiiân»«l|ill^         hfmmlk^ 
bit  prineipat  :  pour  pndnmklrtiiNHiiritaUftA^  im  » 

elEots^  pour  détenmier  un  eoifiJM^jtoliqQe  o4i»  ftampvf 
pfaiWiiremeDt  ^*aiie   Mïïïw  éneigiqpie  soit  apffgitti  jimnpifuniiir  i  la 
«ootînmlioii  du  ilioa?eiiHii|il  ôe-êmmÈa^ékVmlé.  Àém  lîfPHÎoM.mpiBiiitaBs 
piobnefus  dliistonfe. natiaMIe.  UfkéàimaÊmaÊJm  JuiàmÊÊêmmÊomp» 
dans  ie  degré  d'exteiiBibSité  î4Êl6»4mmmifMmm^éÊàm^(^èm.m 
l'épttok 6t dn bras.       ^-r ''   '■--^-  •••<--•-   .fti-/-.  •  .;-^.^ 

Le  œntn  de  frarité  de  îciseaii  art  «atantonewt  ^aiiiiéiiii^fpa  fii  imN^da  Ji 
figne  wearticA  qui  passerai  par  le  iQÎMea:Aiail9Ji99  de  aospeopîoii  i^tmi^èfÊàr 
âka.  Cette  dis|ipaaioii  répond  pa|il»wii|in|t  mmm^êB^iiM^^WI^  4»Vm  îmt 
h  léactkm,  dans  k^ol  hoRiontiili,^)^ 

saat  en  haut  ^  âi  àifièie.  !..  .::.;!,.:?;ji ,  f -i.-.ir  .' .j-  .-   -..a    -i    ...... 

Eo  égard  à  cette  même  dromistaooe»  le  vol  de  l'oîseatt  ne  peut  vm  fienfae 
difficOement  de  bas  en  haut,  soimit  lî  i^s^iedç^^wusl^.  J^^  qip,  dans  k  ^ 

-  ti      »      .-     *,M:     t        .'.      n.     t<t    '  . 


.1 1 


Fig.  17. 

l'oiseau  ne  tourne  pas  autour  de  son  axe  |de  suspension,  il  iaut  que  la  résultant 
de  la  force  réactionnelle  de  Tair  passe,  à  la  fois,  par  son  centre  de  gravité  et  parle 
milieu  de  Taxe  de  suspension.  La  direction  des  battements  des  ailes  doit  donc 
être  d  avant  en  arrière,  en  même  temps  que  de  haut  en  bas,  puisque  le  mouve- 
ment résultant  doit  être  exactement  contraire  (fig.  17). 

L^  figure  ci-jointe  montre  Tailc  développée  au  moment  de  Tarrêt  subit,  sous 
rinfluence  entravante  du  releveur  de  la  portion  deltoïdienne  du  grand  pedonl 
el  peut-être  (?)  de  l'inextensibilité  ultérieure  de  la  membrane  akire  (fig.  17). 

G  C  représente  l'os  coracoïdien  ou  fulcrum, 

G  h  rhumérus, 

r  le  radius, 

m  k  p  le  carpe  et  les  pennes  qui  le  prolongent  ;  de  m  à  C,  se  voit  la  mem- 
brane alaire  huméTO-Tadxtvte-,  en  dessous,  de  A  à  i,  la  membrane  huméro-oibitale. 
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La  flèche  indique  la  direction  moyenne  de  la  réaction  de  l'air,  normale  à  cette 
vaste  courbe  concaTc  qui  commence  à  la  région  axillaire  et  finît  à  Fextrémité  des 
pennes. 

L*oiseau  veut-il  changer  de  direction,  se  porter,  par  exemple,  sur  la  droite  • 
nous  le  verrons  donner  alors  un  coup  d  aile  plus  fort  et  phi^  abaissé  de  ce  côté, 
l'autre  aile  demeurant  fixe  et  étendue. 

11  en  est  de  même  si  Toiseau  veut  descendre  en  avant.  La  résistance  réaction- 
nelle  de  l'air  lui  en  donne  aussitôt  le  moyen,  s'il  lui  offre,  d'arrière  en  avant,  une 
surface  plus  grande.  11  y  arrive  en  infléchissant  sa  queue  développée,  et  en  fai- 
^int  jouer  à  ses  ailes  le  rôle  de  parachute. 

Ce  mouvement  de  la  queue  est  rendu  facile  chez  loiseau  par  la  mobiUté  des 
vertèbres  coccygiennes,  qui  sont  le  siège  d'insertions  de  muscles  appropriés  à  ce 
mouvement. 

Nous  terminons  cette  description  par  oîi  nous  aurions  pu  commencer  :  l'expo- 
sition du  premier  acte  du  vol,  plus  exactement  de  la  préparation  au  vol. 

Ija  grande  dimension  qu'offire  le  développement  des  ailes,  ne  permet  guère  à 
l'oiseau  de  les  ouvrir,  et  surtout  d'exécuter  un  battement  quand  il  pose  encore  à 
terre.  Pour  s'envoler,  l'oiseau  doit  donc  ou  se  précipiter  d'un  point  plus  ou  moins 
élevé  dans  l'air,  ou  s'y  élever  à  une  assez  grande  hauteur  par  le  jeu  de  ses  extré- 
mités postérieures.  Il  doit,  en  un  mot,  sauter  en  l'air,  pour  trouver  un  empla- 
cement suffisant  à  l'envergure  de  ses  ailes.  Aussi  tous  les  oiseaux  sont-ils  expres- 
sément sauteurs  ;  les  dispositions  de  leurs  leviers  d'appui  sur  le  sol  sont,  comme 
nous  avons  vu,  en  rapport  parfait  avec  cette  fonction. 

La  position  du  centre  de  gravité,  en  arrière  de  Taxe  de  suspension  de  la  masse, 
rend  très-diflicile  le  vol  exactement  vertical  de  l'oiseau.  Aussi  ne  les  voit-on 
généralement  s'élever  très-haut  que  par  une  série  de  circonférences  et  en  courant 
des  bordées,  comme  le  navire  qui  louvoie  au  plus  près  du  vent. 

L'oiseau  planant  dans  les  airs,  s'y  soutient  à  peu  de  frais  ;  sa  gravité  l'entraîne 
nécessairement  encore  ;  mais  peu  à  peu,  et  comme  une  nacelle  de  ballon  sou- 
tenue par  un  parachute.  Seulement,  de  temps  à  autre,  un  coup  d'aile  fait  recon- 
quérir à  l'oiseau  la  hauteur  verticale  qu'il  a  pu  perdre  depuis  la  précédente 
impulsion,  et  le  ramène  au  même  niveau  qu'il  parcourt,  comme  en  glissant  sur 
un  plan  extrêmement  peu  incliné  à  l'horizon. 

n  est  encore,  dans  le  vol  de  l'oiseau,  un  exemple  curieux  à  relever,  et  dans 
lequel  se  manifestent  avec  éclat  la  force  réactionnelle  de  l'air,  et  l'effet  du 
coup  sec. 

«  Un  oiseau  rameur,  qui  fond  avec  la  plus  grande  vitestfc  pour  saisir  un  oiseau 
voiUer,  lorsque  celui-ci  esquive  par  un  mouvement  de  coté,  a  la  faculté  de  s'ar- 
rêter, au  plus  fort  de  sii  descente,  et  de  se  reporter,  sans  faire  aucun  effort, 
aussi  haut  que  le  niveau  du  point  où  il  est  parti  (nous  mettrons  presque  aussi 
haut;  càT  aussi  haut  est  mathématiquement  impossible).  Cette  particularité  de 
vol  a  reçu  le  nom  de  ressource.  Huber  a  observé  que,  |)our  produire  cet  effet,  il 
suffit  à  l'oiseau  rameur  de  rouvrir  tout  à  coup  ses  ailes,  qu'il  tenait  serrées  contre 
lui  pendant  sa  descente.  Il  a  vu  que  l'oiseau  se  relève  de  même  en  ouvrant  ses 
ailes,  sans  autre  battement,  à  la  suite  d'un  saut  plongeur  de  haut  en  bas.  )i 
(Barthez.) 

Le  mécanisme  de  celte  action  est  simple.  L'oiseau,  animé,  grâce  à  la  conden- 
sation de  son  volume,  d'une  vitesse  de  chute  considérable,  arrive,  suivant  un 
mouf  ement  uniformément  accéléré,  à  une  certaine  distance  du  sol.  Là,  il  ouvre 


r        s(*  tibtaMftMM  cedaiiie  inclinaison,  et  les  maiiiliont  rigides.  La  |{nail<>  vtfsse 

I  ildtf  il  Mt  mkné,  dL'vdoppe,  de  In  part  de  l'air,  une  ri-auttnn  qnî  K'tc^roït  tout  i 

I  t^onp  ta  proportiun  Uin^dt?  de  h  sardax.    Tant  i[iie  cellfr-4:i  a  iW-  n-Ulivcmenl 

p^tA,  foilMtt  desccuduit;  [»iit  d'un  cijup  elle  s  accroît  notabl^iuenl ,  l'iumu 

Mt  ÊîtHéi  lÊÊÙ  tloi-s  il  nait  du  conflit  survenu  une  composante  verticale  (|ui, 

naeontnut  toiii  un  aTtuin  angle  la  surface  des  ailes,  imprime  au  sjsihof 

«B  moaTgoiaat  nouveau  diriffi'.  ou  haut  et  {dus  on  moins  en  avant,  mouvenn-nt 

qà  a  tout  kt  caractères  de  celiii  du  saut,  nou  de  celui  eiêcuté  en  terre  feriM. 

moi  du  unt  dlus  un  fluide,   mouvenicut  que  prend,  par  ntemiife,  li;  poixwni 

•OvarîliipiiliiOQkniHr]iie  d'un  rour'ttctitent  de  sa 'jneut',   en  un  mol,  k- i'é?>ult3l 

*      à'vue  isûqae  eotiden-ation  de  t'oTcM  \  ivu. 

S8.  i)«  «a^  il«t  MMCtM.  ara»  dm  Uffw  taiMtépMmlHt^  M.  Ihiq  a 
bit  denûèDoneat  ocmiultie  le  rtailttt  de  leièerthw  iwffiflitt  wHifiiwif 
Im  pour  dfcoonir  le  mAnniÊiM  qui  ivMde  m  ni  ilw  ■■><»■ 

Cet  auDMin  t'ëimai,  «  MirtiMiiMBt  et  m  ^^^/aAimmVMtmm  nejBidt 
petite»  ToileeiBeiiiliniMiiiei(laqii  ijIm).  ■hiijiihHm  ili  ifiiwii|iMi<  me» 
tais  aaoaTcmcDt  d'tt&e  exoeiKia  npidil^. 

Ainsi,  dans  tiae  leooiidB,  le  nonlcede  bettemeatt  (ea  flaQÇtaat  «ohm  «i 
battement  la  mmit^  et  la  deKseDte  d'une  aile)  Mrait  : 

pour  la  moudie,  de SSO 

pour  le  houidon,  de 340 

pont-  i'almlle,  de. 190 

pour  la  guôpe,  de. tlO 

macroglèsaB  du  caiUe-laiL 7S 

libdlule S8 

painllon  (piéride  du  diou) 9 

Ces  nombres  ont  été  déterminés  par  la  méthode  de  l'eiiregistrement  grapbiqot 
des  vibrations,  qui  a  donné  déjà  tant  d'heureux  résultats  entre  les  mainadc 
notie  savant  et  ingénieux  ami. 

Le  mouvement  des  deux  ailes  est  absolument  synergique  et  synchrone;  il 
consiste  en  un  abaissement  et  une  élévation.  Aux  deux  extrémités  de  b  course,  la 
vitesse  est  nécessairement  nulle.  D'après  les  recherches  de  Chabrier,  confirmé» 
par  H.  Marey,  l'abaissement  seul  serait  dû  aux  muscles,  le  relèvement  i  la  ata- 
tractilité  d'une  membrane  élastique,  inversement  placée  par  rapport  aux  mus- 
cles, et  analogue  à  la  membrane  alaire  des  oiseaux. 

D'après  les  expériences  de  H.  Marey,  —  et  c'est  ce  qu'elles  ont  de  pins 
frappant,  —  l'aile  de  l'insecte  décrirait,  dans  l'espace,  une  courbe  tant  1 
Giit  analogue  à  celle  des  verges  vibrantes  et  en  8  de  chiffre.  Ce  qui  indiqu 
que,  lors  de  la  maniée  et  de  la  descente,  le  plan  de  l'aile  est  incliné  en  sns 
contraire. 

Dans  les  termes  de  l'expérience,  H.  Marey  a  conclu  avec  raison  que  ce  moa»- 
ment,  tout  k  fait  analogue  i  celui  de  l'hélice  ou  de  la  rame  employée  au  goiUller, 
devrait  engendrer  une  force  propulsive  horizontale  sous  l'influence  de  )a  rési- 
stance de  l'air.  Cela  n'est  point  douteux. 

Hais  il  a  tu  encore,  dans  le  même  mécanisme,  naître  une  composante  pour  k 
mouvement  vertical,  et  cela  est  moins  évident. 

Ces  composantes  ne  pourraient  naître,  dans  les  conditions  d'observatwn  tt 
d'expérience  où  s'est  placé  l'auteur,  que  lors  de  l'arrêt  complet  du  moutemal 
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(h  dosceiite  ou  d'abaissement;  mais  il  trouverait  une  composante  opposite  à  l'cx- 
tn'mitë  de  la  demi-oscillation  contraire. 

Nous  soupçonnons  donc,  tout  en  enregistrant  avec  empressement  les  premiers 
n'^sultats  expérimentaux  acquis  par  le  délicat  observateur,  qu*il  s*est  un  peu  trop 
hâté  de  conclure  qu'il  n'y  avait  dans  ce  mécanisme  d'autre  action  que  celle  du 
plan  incliné  ou  de  l'hélice  ;  nous  trouvons  de  plus  quelque  peu  téméraire  d'é- 
tendre, sans  réserves,  cette  même  et  unique  explication  au  vol  de  l'oiseau  et  au 
nager  du  poisson.  Le  mécanisme  du  godiller  et  de  Thélice  est,  assurément, 
exécuté  par  la  queue  du  poisson  dans  le  mouvement  lent  et  régulier,  mais  il  est 
manifestement  absent  de  l'espèce  de  saut  que  fait  le  poisson,  lorsque,  sous  une 
brusque  et  violente  impulsion  de  sa  queue,  «  frappant  l'eau,  »  il  file  comme  un 
trait  et  avec  une  grande  vitesse  en  ligne  droite.  Il  y  a  là  manifestement  lieu  à 
réserves  et  à  un  complément  d'études.  Giraud-Teclox. 
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LiwmiTi  (ïoy.  RiglUie). 
Lihioukidroh  ftoy.  Tu/i/iirr). 

Lis  ;Botoiii(|ue  .  Plaiiclioii.  '-i^ 

—  (l'iiarmatiilopie).  IJnblr;.  >-> 
LiiMi>SE  Eauï  miiiùjalcsdo).  Ilururcau  'V- 
Lkeho^.  llailliiii  •'•'-' 
'■'*""":■                                 Ueau(:raii.).  •■-" 

LiMa.gDi:  [voy,  l.t,i,mH,/m':. 

l4STE<i  (HaUili).  i.|i,'i<-.,„  ..  I 

LisTo;(  (llub.). 

LifcT.Mtis  [(ïuï.  lU.um 

l.iT(lfït,-i.-ne;,  Ko„>.ag,„...  .*■. 

—  (Orllio|M!diqiic;.  ^  UuuiL].  W" 
LiTLiri  ^my.  Euji/iarbe]. 

llTHmiiE  .ïo;.  Z'/™!/,  . 

I.mii.-t.  Di-dwiiiLu.  :iO 

IxiTBiNE  (voy.  Ulhium  . 
liriiiofï  [Atiiie;  (voy.  inifiic  ;\iiilr-  1 
[.iiiiiiK  (Cliimic;.  Sdiûticnl«^i^,i   :■'■. 

—      iMianniic.  ,  DeliuuxdeSavi^'ii^   'f' 
LiiHODir.  LabouK-^uv.  >> 

l.irHotLiiTiE  ;vov.  LUhoIritie ,. 
LmroFïLmjDE  {.\cidej .  Decluiiiilif.  Ti" 

LiiiiouiiE  (loï.  IMotrilic). 
LiiHaiiiL£i.iis.  DecJiamLie.  '.f' 
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LiTuosrRiBio!!  (voy.  Turquetté). 

LiTHOTTiuPTiQtcs.  Decliaiiibrc.  709 

LiTHOPHTTOSi  (voy.  CoralUné). 

LiTHOPRisiE.  Dechambre.  709 

LiTHaspEMcii.  Bâillon.  709 

LiTHORi^ECR.  Decfaambre.  709 

LiTHOTOHiE  (Toy.  TailU]. 

LiTBoniPsiE  (voy.  lÀtludrUie). 

LiTBOTniTiE.  Voilleniier.  709 

LiTHUA5iE.  Liétard.  7>7 

LiTMDs  \\o\.  OrseiUe  ci  Tournesol). 


LiTSEA. 
LlTTOBIlTE. 
LiTTRE. 
LlVÊOIE. 

Ijtiliitês. 

LLAHiPAHNi  (vuy.  Mucuno). 
Lledoxe  (voy.  Micocoulier], 
Llo   Eaux  minérales  de^ 


BaiUon.  757 

Laboulbène.  738 

Cliércau.  758 

Planclion.  759 

Dechambre.  740 


Roturcau.  740 


LoiuiBs  (Artères)  [voy.  (larMàe  tnteinc 
et  Vertébrale*  (Artères;  |. 


LoiB  Tliéopli.). 
LoBEi.  (Matth.  de) . 
I.ob£lie  (Botanique  . 
—      (Emploi  médical). 


Lob£u5e. 

LoiERA  (L.). 

Lobes  (E.  V.  G.  von,.. 

LoBSTEnv  (Les). 

Localisation!  morbide. 

locatelli  (l.). 

LocBE  (voy.  Limacof). 

Loche. 

LocuER  (Les). 

Lochies. 

IxKsixrR    Les  . 

Locuiiono5 . 


Chéreaii.  740 
Id.       741 
BaiUoo.j41 
Delioux  dc.^ 

Savignac.  744 

Dechambre.  751 

Beaugrand.  751 

Id.         752 

Id.         752 

Dechambre.  754 

Chèreau.  755 


Laboulbène.  755 

Chércau.  756 

Dechambre.  75(i 

Chéreeu.  750 

Giraud-Teulon.  757 
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